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ClaraAktuell

Internationale Qualitatsaus-
zeichnung fiir Darm- und
Pankreaskrebszentrum

Die Deutsche Krebsgesellschaft (DKG) zertifi-
zierte Ende Juni 2016 zwei Zentren des Clara-
spitals: das Darmkrebs- und das Pankreaskarzi-
nomzentrum. Damit attestiert uns die DKG,
dass das Claraspital sein Angebot zur Behand-
lung Darm- und Bauchspeicheldriisenkrebs ge-
mass international héchsten Qualitatsrichtli-
nien erbringt. In der Nordwestschweiz ist das
Claraspital als einziges Spital in beiden Berei-
chen zertifiziert.

Das Zertifikat der Deutschen Krebsgesell-
schaft, das jahrlich von externen Auditoren
Uberpruft wird, ist derzeit fur die Patienten das
beste neutrale Qualitatsmerkmal fiir eine gute
onkologische Versorgung.

Die Zertifizierung eines onkologischen Zen-
trums erfolgt durch die unabhéngige Zertifi-
zierungsstelle OnkoZert, die im Auftrag der
DKG operiert. Voraussetzung fur die Zertifizie-
rung eines onkologischen Zentrums sind unter
anderem die Erflllung einer bestimmten Fall-
zahl (Sollvorgaben: Kolon >30; Rektum > 20;
Pankreasresektionen = 20; Primérfélle > 12) so-
wie ein eingeflihrtes Qualitdtsmanagement-
system, das Uber eine anerkannte Zertifizie-
rung nachgewiesen wird. Gleichzeitig mit der
Zertifizierung der beiden Organzentren hat
sich das Claraspital deshalb tber alle Bereiche
hinweg auch ISO-zertifizieren lassen — und
diese auch bestanden.

Wichtige Punkte, die bei der Zertifizierung
Uberprift werden, sind die Organisation der
interdisziplindren Zusammenarbeit entspre-
chend Behandlungsleitlinien, die Dokumenta-
tion der Behandlungsergebnisse, die Ablaufe
in den onkologischen Ambulatorien und Spital-
abteilungen sowie die Méglichkeit fiir Patien-
ten an klinischen Studien mit fortschrittlichen
Behandlungsmethoden teilzunehmen.
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In besten Handen.

Neues interdisziplindares Beckenbodenzentrum

Wenn der Beckenboden streikt:

Inkontinenz und Verstopfung

Probleme rund um den Beckenboden umfassen Stérungen der Kontinenz
fir Urin und Stuhl, Entleerungsstérungen der Harnblase und des Mastdar-
mes, entziindliche und neoplastische Erkrankungen des Afters, Senkung
und Vorfall der weiblichen Genitalorgane und des Enddarmes sowie
funktionelle Erkrankungen. Seit dem 1. Oktober 2016 werden Becken-
bodenerkrankungen im Claraspital interdisziplindr im Beckenbodenzen-

trum behandelt.

V.l.n.r.: Dr. med. Ida Figlistaler, Oberarztin Viszeralchirurgie; Franziska Stalder, Physiotherapeutin; Dr. med.
Marc-Olivier Guenin, Leitender Oberarzt Viszeralchirurgie, Dr. med. Daniel Steinemann, Leiter Beckenbodenzent-
rum, Prof. Dr. med. Mark Fox, Leitender Arzt Gastroenterologie, Iris Sutter, Case Managerin. Nicht auf dem Bild:
PD Dr. med. Verena Geissbihler, Konsiliarérztin Urogynékologie.

Der Beckenboden ist ein komplexes Muskelge-
bilde, welches die Harnblase, den Uterus und
das Rektum unterstitzt und die Bauchhdhle
nach unten abschliesst. Eine Beckenboden-
schwache fuhrt oft zu kombinierten Stérun-
gen der Harnblasen-, Genital- und Enddarm-
funktion. Deshalb ist eine interdisziplindre
Herangehensweise unabdingbar.

Normalerweise nehmen wir die Fillung der
Harnblase und des Mastdarms sensibel wahr.

Die Entscheidung, ob und wann wir eine Toi-
lette aufsuchen oder die Miktion und den
Stuhlgang verzégern, wird bewusst getroffen.
Hinter dieser scheinbar einfachen Entschei-
dung steht ein komplexer Prozess. Dabei spielt
die anatomische Integritdt, die sensible und
die motorische Funktion des Beckenbodens
eine wichtige Rolle. Auch das normale, be-
wusst gesteuerte Verhalten ist fur die Koordi-
nation eines rechtzeitigen, funktionierenden
Toilettengangs von grosser Bedeutung.
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Editorial

Liebe Kolleginnen
Liebe Kollegen

Im ersten Halbjahr haben uns die Vorberei-
tung fir die Zertifizierung von zwei Onkolo-
giezentren fir die Diagnostik und Behand-
lung von Patienten mit Darm- und Pankreas-
karzinom gemdss Deutschen Krebszentrum
(DKG) sowie fir die Gesamtzertifizierung
des ganzen Hauses gemdss ISO 9001:2015-
Norm stark eingenommen. Die positiven Er-
gebnisse zeigen, dass das Claraspital sich
um eine stete Weiterentwicklung bemuht
und unsere Mitarbeitenden hervorragende
Leistungen erbringen. Dies kommt in erster
Linie unseren Patienten zugute —sie kdnnen
sich im Vorfeld Giber die Qualitatsstandards
unserer Arbeit informieren. Dies schafft Ver-
trauen und gewahrt Sicherheit.

Das Angebot unseres Bauchzentrums run-
den wir weiter ab: Am 1. Oktober 2016 hat
Dr. Daniel Steinemann mit Prof. Dr. Mark Fox
begonnen, ein interdisziplindres Beckenbo-
denzentrum aufzubauen. Im Hauptbeitrag
stellt er dies sowie zwei verbreitete Indikati-
onen vor. Im Januar 2017 wird die Urogyna-
kologin PD Dr. Verena Geissbihler als Konsi-
liardrztin zum Team stossen und einen Tag
pro Woche Sprechstunde abhalten.

Mehr als 30 Jahre nach seinem ersten Ein-
satz im Claraspital tritt PD Dr. Christoph
Ackermann als stellvertretender Chefarzt
Viszeralchirurgie zurtick. Wir danken ihm
sehr fur seinen langjahrigen, engagierten
Einsatz und freuen uns, dass er uns in der
einen oder anderen Form erhalten bleibt.
Seinen Nachfolgern, PD Dr. Tobias Zellweger
als stellv. Klinikleiter Chirurgie und Prof. Dr.
Ralph Peterli als stellv. Chefarzt Viszeral-
chirurgie, gratulieren wir herzlich zu ihrer Er-
nennung. Schliesslich begriissen wir Dr.
Nicolas Clément nach einem Rotationsjahr
am Hopital du Jura/Delément als Oberarzt
Viszeralchirurgie zuriick am Claraspital.

Wir winschen |hnen eine frohe Weih-
nachtszeit.

Prof. Dr. med. Markus von Fliie

Prof. Dr. med. Dieter Kéberle

Stuhlentleerungsstérung

Auf dem Beckenboden lastet zeitlebens ein
grosses Cewicht. Exzessives Pressen beim
Stuhlgang fihrt zu einer Schwéachung des Be-
ckenbodens. Bei Frauen wird der Beckenbo-
den zusatzlich durch Schwangerschaft und
Geburt strapaziert. Durch Dehnung des Be-
ckenbodens entsteht eine zunehmende Neu-
ropathie und Muskelschwéche. Die Absenkung
des Beckenbodens und des darin verankerten
Rektums kdnnen zu einer Ausstiilpung der Rek-
tumwand (Rektozele) in die Vagina fihren.
Kleinere Rektozelen sind oft asymptomatisch.
Grossere Rektozelen hingegen kdnnen bei der
Defakation Stuhl retinieren, zu erschwerter
Stuhlentleerung, Schmerzen und unangeneh-
mem Empfinden wadhrend des Geschlechtsver-
kehrs fihren.

Im Weiteren kann es bei der Stuhlentleerung
zur Einstllpung der Rektumwand in sich selbst
(innerer Rektumprolaps) kommen. Die Patien-
tinnen pressen gegen das blockierte Rektum
an. Nach Entspannen des Beckenbodens 16st
sich die Blockade und es tritt nach kurzer Zeit
erneut Stuhldrang auf. Dieses Syndrom nennt
sich neudeutsch «obstructed defecation».
Ahnliche Symptome finden sich auch bei Pati-
enten mit einer funktionellen analen Blockie-
rung bei paradoxer Schliessmuskelkontraktion
wahrend des Stuhlgangs. Eine differenzierte
Diagnostik einschliesslich der hochaufldsen-
den anorektalen Manometrie und der dynami-
schen MR-Defdkographie ist daher wichtig, um
die Ursache der Beschwerden zu identifizieren.
Bei funktioneller Blockierung aufgrund eines
falschen Verhaltens beziehungsweise gestor-
ter Muskelkoordination ist die Beckenboden-
Physiotherapie die Therapie der Wahl.

Bei einer symptomatischen Rektozele ist eine
operative Behandlung angezeigt. Eine chirur-
gische Rektozelenversorgung kann tber einen
transvaginalen, transanalen oder transabdomi-
nalen Zugang erfolgen. Wdhrend eine Rekto-
zele ohne inneren Prolaps durch eine transva-
ginale Verstarkung des Septums rektovaginal
korrigiert werden kann, sollte bei einer Entlee-
rungsstérung primér der Prolaps angegangen
werden. Durch eine zirkuldre transanale Man-
schettenresektion wird die Uberlédnge des Rek-
tums korrigiert. Der Eingriff ist mit einer tiefen
Morbiditdt und einer raschen Rekonvaleszenz
vergesellschaftet. Nachteilig ist das mogliche
postoperative Auftreten eines unangenehmen
Stuhldranges bei Patientinnen mit einem klei-
nen Rektum. Aus diesem Grund bestimmen wir
mit einem speziell entwickelten Messverfah-
ren prdoperativ die Grosse des Rektumreser-
voirs. Bei Patienten mit einem kleinen Rektum-
reservoir bietet die laparoskopische ventrale
Netz-Rektopexie eine vielversprechende Alter-
native. Dabei platzieren wir Uber eine Bauch-
spiegelung ein kleines Netz subperitoneal auf

die Rekumvorderwand und fixieren dieses am
Sakrum (s. Abbildung). Bei Patientinnen mit ei-
ner kombinierten Senkung von Rektum und Va-
gina oder Harnblase kann die ventrale Rekto-
pexie mit einer Refixation der vorderen Be-
ckenorgane in einem Eingriff kombiniert
werden.

D

Bei der ventralen Rektopexie wird ein kleines Netz
subperitoneal auf der Rektumvorderwand platziert.

Stuhlinkontinenz

Verletzungen des Analsphinkters und die pro-
gressive neuropathische Schadigung auf
Grund der Beckenbodensenkung ftthren mit
einer Latenzzeit von oftmals mehreren Jahr-
zehnten zu Stuhlinkontinenz. Nebst einer de-
taillierten Anamnese fiihren wir eine endorek-
tale 3D-Ultraschalluntersuchung und eine
hochauflésende anorektale Manometrie
durch um die Struktur und Funktion der Anal-
sphinkteren zu untersuchen. Zusatzlich mes-
sen wir das Volumen und die Sensibilitdt des
Enddarms. Das Fehlen eines addquaten Reser-
voirs zur Speicherung von Stuhl und die Unfé-
higkeit die Stuhlftllung sensibel wahrzuneh-
men, sind auch wichtige Ursachen fir eine
Stuhlinkontinenz.

Etwa 5 Prozent der Bevdlkerung leidet unter
einer Stuhlinkontinenz. Dabei sind Frauen hau-
figer betroffen als Manner. Konservative Mass-
nahmen zielen auf die Verbesserung der Stuhl-
konsistenz und eine Starkung der Muskulatur
durch spezifische Physiotherapie ab. Fihren
diese Massnahmen nicht zum Ziel, bestehen
mehrere chirurgische Optionen. Durch die Re-
konstruktion des Analsphinkters wird die Ana-
tomie des Analkanals wieder hergestellt. Vor-
ausgesetzt ist die ausreichende Muskelfunk-
tion. Der Eingriff ist vor allem fir jingere Pati-
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Interview mit

Dr. med. Daniel Steinemann
Leiter interdisziplinares Beckenbodenzentrum

Herr Dr. Steinemann, welche Angebote

sind mit dem Beckenbodenzentrum am

Claraspital neu?
Im Beckenbodenzentrum werden die Kom-
petenzen aus den Fachbereichen Viszeral-
chirurgie, Gastroenterologie, Urologie, Uro-
gynéakologie und der Physiotherapie neu ge-
biindelt. Auf Grund der engen anatomischen
Nachbarschaft sind Beckenbodenprobleme
oft fachlibergreifend zu diagnostizieren und
zu behandeln. Deshalb finden die Fach-
sprechstunden des Beckenbodenzentrums
parallel statt, um einen engen Austausch zu
erlauben. Ausserdem finden regelmassige
Besprechungen in einem Beckenboden-
board statt. Das Beckenbodenzentrum am
Claraspital deckt sémtliche Pathologien der
Beckenorgane ab.

Werden im Beckenbodenzentrum nur
Frauen behandelt?
Nein, im Beckenbodenzentrum werden so-
wohl Mdnner als auch Frauen behandelt.

entinnen geeignet. Mittlerweile gut etabliert
ist die sakrale Neuromodulation bei Stuhlin-
kontinenz. Uber eine in Punktionstechnik ein-
gebrachte Elektrode werden mittels Schrittma-
cher die den Beckenboden versorgenden Sa-
kralnervenwurzeln stimuliert. Dies fihrt zu ei-
ner Modulation vor allem der sensorischen
Funktion. Nach Nervenmodulation nehmen
die Patienten die rektale Fillung und damit
den Stuhldrang deutlich friiher wahr. Es ver-
bleibt mehr Zeit, eine Toilette aufzusuchen.
Bei zirka 80 Prozent der Patienten, bei wel-
chen ein Stimulationsversuch durchgefiihrt
wird, tritt eine Verminderung der Inkontinenz-
episoden um mindestens 50 Prozent auf. Dies

Der Begriff «Beckenboden» ist breit zu se-
hen und umfasst die Behandlung von Bla-
senfunktionsstdérungen, Stuhlentleerungs-
storungen, Stuhlinkontinenz, Senkungsbe-
schwerden und proktologischer Erkrankun-
gen bei Mann und Frau.

Welche Patienten sollen an das Beckenbo-
denzentrum zugewiesen werden und wie
sieht die Zusammenarbeit mit den Zuwei-
sern aus?
Patienten kénnen direkt an das Beckenbo-
denzentrum (beckenboden@claraspital)
zugewiesen werden. Anhand der Diagno-
sen und Fragestellungen werden wir dann
entscheiden, bei welchem Fachspezialisten
die Erstabklarung erfolgt. Zeigt diese Erstun-
tersuchung, dass eine Mitbehandlung
durch eine weitere Fachdisziplin notwendig
ist, werden wir den Patienten am Beckenbo-
denboard besprechen und den weiteren
Therapievorschlag festlegen. Am Beckenbo-
denzentrum werden Patienten mit prokto-
logischen Problemen, Inkontinenz fir Stuhl
und Urin, Blasenfunktionsstérungen, Ver-
stopfung und Senkungsbeschwerden be-
handelt. Im Weiteren ist es auch mdglich,
dass niedergelassene Kollegen Patienten
personlich einem der Spezialisten des Be-
ckenbodenzentrums zuweisen. Patienten
werden stets vom gleichen Arzt betreut, um
eineBehandlungskontinuitatsicherzustellen.
Wir nehmen mit dem zuweisenden Arzt
Riicksprache, wenn wichtige Behandlungs-
entscheide anstehen und orientieren ihn
laufend tber den Verlauf der Behandlung,
den Behandlungsabschluss und den Verlauf
von Operationen. Auch stehen wir fir Fra-
gen aus der Praxis stets und sehr gerne zur

fihrt zu einer Verringerung der Angst vor
Stuhlverlust und die Patienten gewinnen wie-
der Vertrauen. Neuere operative Methoden
wie die Implantation eines magnetischen Ban-
des zur Schliessmuskelaugmentation sind Pati-
enten vorbehalten, die nicht auf etablierte
Therapien ansprechen.

Interdisziplindre und evidenzbasierte
Behandlung

Das Ziel in der Behandlung von Beckenboden-
problemen ist die Verbesserung der Funktion
und der Lebensqualitdt. Die prdzise Diagnos-
tik und individuelle Indikationsstellung ist in
der Beckenbodenchirurgie von zentraler Be-

Verfliigung. Ein enger und unkomplizierter
Austausch mit unseren zuweisenden Kollge-
gen ist uns sehr wichtig.

Was unterscheidet das Beckenbodenzen-

trum am Claraspital von anderen Angebo-

ten in der Region?
Am Claraspital kénnen wir ein interdisziplina-
res Beckenbodenzentrum in einer Abteilung,
unter einer gemeinsamen fachibergreifen-
den Leitung und unter einem Dach anbieten.
Hier arbeiten alle involvierten Fachdiszipli-
nen auf Augenhéhe zusammen. Dies ermdg-
licht kurze Wege fir die behandelnden The-
rapeuten, Zuweiser und Patienten. Die Orga-
nisationsstruktur erlaubt eine rasche und
massgeschneiderte Abkldrung und Therapie.

Wann ist eine chirurgische Behandlung

bei Beckenbodenbeschwerden sinnvoll?
Viele proktologische und urogyndkologi-
sche Erkrankungen kdnnen erfolgreich kon-
servativ oder mittels Physiotherapie behan-
delt werden. Oftmals ist auch ein Stufenkon-
zept sinnvoll, wobei eine Operation erst
nach Ausschdpfung der konservativen Mass-
nahmen in Frage kommt. Daher wird typi-
scherweise ein Teil der Patienten im Becken-
bodenzentrum letztlich nicht operativ be-
handelt. Die Behandlung bei Beckenboden-
beschwerden zielt in der Regel auf eine
Funktionsverbesserung hin. Dabei ist es sehr
wichtig, die klinischen Befunde mit den Be-
schwerden zu korrelieren. Gemeinsam mit
Patienten und Zuweisern wird evaluiert, ob
durch eine Operation eine Funktionsverbes-
serung zu erwarten ist.

Besten Dank fiir das Gesprach.

deutung. Da der Beckenboden mit der Harn-
blase, den Genitalorganen und dem Enddarm
drei Kompartimente aus drei unterschiedli-
chen Fachdisziplinen in einem Organ um-
spannt, kann die richtige Therapie nur inter-
disziplindr gestellt werden. Am Beckenboden-
zentrum des Claraspitals besprechen sich alle
Fachdisziplinen regelmdssig. Damit sind die
besten Voraussetzungen fir massgeschnei-
derte und evidenzbasierte Behandlungen
gegeben.

Dr. med. Daniel Steinmann, Leiter interdisziplinares

Beckenbodenzentrum

Kontakte

Telefon

Fax

Zentrale

Notfall
Oberarzt Notfall
Anmeldung Notfalle

Tagesarzt Chirurgie
Tagesarzt Medizin

Telefonzeiten

0616858585 0616919518

0616858333 0616858247
Mo-Fr 8.00 -17.00 Uhr
Ubrige Zeit tber Zentrale
0616858020 0616858247
061 6858030 0616858247

Mo-Fr 8.00-17.00 Uhr
Uibrige Zeit tber Zentrale

Diagnostik [ Therapie
Radiologie | Rontgen 061 685 82 85

Prof. Dr. M. Hoffmann
Frau Dr. S. Klug

Frau Dr. C. Oursin

Dr. St. Sonnet

Dr. A. Zynamon

Ch Bieg

D. Fasler

Frau Dr. A. Meurer
Dr. J. Egea

Nuklearmedizin |
PET/CT

Physiotherapie

Chirurgie
Bauchzentrum

Viszeralchirurgie
Prof. Dr. M. von Flie
PD Dr. Ch. Ackermann
PD Dr. M. Bolli

Frau Dr. B. Kern

Prof. Dr. R. Peterli
Dr. M.O. Guenin

F. Angehrn

Frau Dr. M. Beluli

Dr. N. Clément

Frau Dr. |. Fuglistaler
Dr. D. Steinemann
Frau Dr. L. Stoll

Dr. B. Descoeudres
Frau Dr. S. Bruhin
Frau B. Haas

Dr. R. von Aarburg

Stomaberatung

Gastroenterologie
PD Dr. M. Thumshirn
Dr. M. Manz

Prof. Dr. M. Fox

061 685 82 87
061685 82 88
061 685 80 98
061 685 84 97
061685 82 87
061685 82 94
061 685 82 96
061685 8268
06168584 13

06

685 82 52

06

685 83 90

06

685 86 00

061 685 84 80
061 685 84 85
061 685 86 43
061 685 84 32
061 685 84 84
061 685 84 31
061685 84 31
061 685 84 85
061685 84 84
061 685 84 85
061 685 84 85
061685 86 43
061 685 84 80
061 685 84 80
061685 84 80
061 685 84 80

06

685 86 65

061 685 84 33
061 685 84 64
061685 84 33

061
061
061
061
061
061
061
061
061
061

06

=

06

=

06

=

061
061
061
061
061
061
061
061
061
061
061
061
061
061
061
061

06

=

061
061
061

Gynékologie | Gynakologische Onkologie

PD Dr. R. Zanetti
Dr. M. Siebert

Urologie

PD Dr. T. Zellweger
Dr. R. Ruszat

Dr. M. Bosl

Dr. K. Reinhart

Frau Dr. W. Remmele
Dr. R. Yaghchi

061 685 89 09
061685 89 09

061 685 85 23
061685 85 22
06168585 18
061 685 85 20
06168585 18
061 685 85 24

061
061

061
061
061
061
061
061

685 85 79
685 85 79
685 8579
685 85 79
685 8579
685 85 79
685 85 79
685 85 79
685 8579
685 85 79

685 82 62

685 89 93

685 83 37

685 83 37
685 87 63
685 87 63
685 84 81
685 84 81
685 87 63
685 87 63
685 87 63
685 84 81
685 87 63
685 87 63
685 87 63
685 83 37
685 83 37
68583 37
685 87 37

685 86 59

685 84 58
685 84 58
685 84 58

68589 10
68589 10

6858261
6858261
6858261
6858261
6858261
6858261



Kontakte

Telefon Fax

Zentrale

Notfall
Oberarzt Notfall
Anmeldung Notfélle

Tagesarzt Chirurgie
Tagesarzt Medizin

Telefonzeiten

Medizin

Tumorzentrum

0616858585 0616919518

0616858333 0616858247
Mo-Fr 8.00-17.00 Uhr
Ubrige Zeit Uber Zentrale
0616858020 0616858247
0616858030 0616858247

Mo-Fr 8.00-17.00 Uhr
Ubrige Zeit Uber Zentrale

0616858400 06

=

685 84 40

Onkologie [Hamatologie

Prof. Dr. D. Kéberle
Prof. Dr. M. Buess
Frau Dr. M. Ebn&ther
Frau Dr. C. Cescato
Dr. B. Niemann

PD Dr. A. Templeton
Frau Dr. A. Wolf

0616858470 0616858347
0616858475 0616858440
0616858400 0616858440
0616858400 0616858440
0616858439 0616858440
0616858475 06168585091
0616858439 0616858440

Selbststdndige Sprechstunde

Prof. Dr. Ch. Ludwig

Onkologisches
Ambulatorium

Radioonkologie
Prof. Dr. W. Harms
Frau Dr. B. Asadpour
Dr. A. Geretschlager

Kardiologie

PD Dr. L. Altwegg
Dr. Ch. Grédel
Dr. Ch. Kohler
Dr. D. Périat

Dr. M. Schlapfer

=5

0616858470 0616858347

06

-

6858174 06

=

6858172

0616858200 0616858225
0616858200 0616858225
0616858200 0616858225

0616858380 0616858997
0616858380 0616858997
0616858380 06168589097
0616858380 0616858997
0616858380 0616858997

Pneumologie [Thoraxchirurgie

Prof. Dr. M. Solér
Frau Dr. A. Balestra
Dr. P. Buser

PD Dr. L. Joos

Dr. O. Tanneberger
Lungenfunktion
Bronchoskopie

Infektiologie
Frau Dr. C. Kaech
Dr. M. Kurz

0616858473 0616858469
0616858473 0616858469
0616858473 0616858469
0616858473 0616858469
0616858473 0616858469
0616858474 0616858467
0616858473 0616858469

0616858292 0616858347
0616858251 0616858347

Aligemeine Innere Medizin/
Endokrinologie mit Erndhrungszentrum

Prof. Dr. Th. Peters
Frau Dr. M. Gebhart
Dr. M. Slawik

Frau Dr. T. Ngd

Palliativstation
Frau Dr. E. Balmer
Frau Dr. N. Rogge

Anésthesie
Schmerzsprechstunde

Intensivmedizin

0616858940 06168589 41
0616858940 0616858941
0616858940 0616858941
0616858940 06168589 41

0616858475 06168583 86
0616858475 0616858386

0616858463 06168586237
0616858463 0616858637

0616858565 0616858249
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Neue Wege in der Medizinischen Fortbildung

Medizinische Fortbildungen sind in der
Regel ortsabhdngig. Das Claraspital
geht nun in einem Pilotprojekt neue
Wege: Auf der Online-Plattform
medizinonline.ch kénnen sich Arzte re-
gistrieren und per Videoaufzeichnung
akkreditierte Claraspital-Weiterbildun-

gen virtuell besuchen. Absolvieren sie
den abschliessenden Test erfolgreich,
erhalten sie die entsprechende Anzahl
Credits. Mit dieser innovativen Lésung
bieten wir Medizinern in der ganzen
Schweiz ein orts- und zeitunabhéngi-
ges Fortbildungsangebot.

Bisherige Fortbildungen:

Online-Fortbildung Claraspital:
Minimal-invasive Rektumchirurgie
Online-Fortbildung Claraspital:
PPI — Refraktére Refluxkrankheit;
Neues zu Diagnostik und Therapie

Den klinischen Alltag im Spital miterleben und dabei Credits sammeln

Aufgrund der sehr positiven Rickmel-
dungen zu unserem Besuchspro-
gramm fiihren wir auch im néchsten
Jahr wieder Hospitationen fiir nieder-
gelassene Kolleginnen und Kollegen
durch. Vierteljahrlich besteht die M6g-
lichkeit einer 1- bis 2-tdgigen Hospita-

tion im Claraspital gemass «Wunsch-
programmpy». Aus vielen Inhalten kdn-
nen Sie ein ganz auf lhre Interessen
zugeschnittenes, individuelles Tages-
programm zusammenstellen, dabei
spannende Einblicke erleben und sich
mit denjenigen Experten austauschen,

an die Sie schon lange Fragen hatten.
Die Hospitationszeit wird mit Fortbil-
dungscredits (8 + 7 Punkte pro Tag)
gutgeschrieben. Fur weitere Informati-
onen melden Sie sich bei:

Marita Collings, Tel. 061 685 84 70,
marita.collings@claraspital.ch.

Personelles

Dr. Nicolas Clément

Dr. Nicolas Clément
verbrachte seine
ersten Lebensjahre
zundchst in seiner
Geburtsstadt Fri-
bourg, dann in Lau-
pen im Kanton Bern.
Das Medizinstudium absolvierte er in
Bern. Nach dem Staatsexamen begann
er seine Facharztausbildung Chirurgie
auf der Viszeralchirurgie am Berner In-
selspital. Nach rund drei Jahren wech-
selte er ans Regionalspital in Burgdorf.
Nach einem kurzen Aufenthalt am Zr-
cher Triemlispital kam er 2013 ans Cla-
raspital. Im Jahr 2015 besetzte er die
Rotationsstelle des Claraspitals im
Hoépital du Jura in Delémont als Ober-
arzt. Seit Januar 2016 ist er wieder zu-
rick und im Claraspital als Oberarzt
Viszeralchirurgie tatig.

Stabsiibergabe in der Chirurgischen Klinik

Der stellvertretende Chefarzt Visze-
ralchirurgie PD Dr. med. Christoph
Ackermann wird per Ende Jahr pen-
sioniert, bleibt aber der Viszeralchi-
rurgie weiterhin treu - unter ande-
rem im Claraspital. Nachfolger sei-
ner Funktionen sind PD Dr. med. To-
bias Zellweger (Mitte) und Prof. Dr.
med. Ralph Peterli (rechts).

PD Dr. med. Ackermann arbeitet erst-
mals 1984 am Claraspital damals als

Assistenzarzt. 1986 folgte ein kurzer
Einsatz als Oberarzt. 1989, nach Fort-
bildungsaufenthalten in Deutschland,
England und Amerika, wurde er zu-
nachst Leitender Arzt Chirurgie, spater
stellvertretender Chefarzt Viszeralchi-
rurgie am Claraspital und blieb bis
heute hier an unserem Haus. Im Lauf
dieser fast 30 Jahr fihrte er Uber
10000 Operationen durch. In seiner
Anfangszeit als das Claraspital noch
das ganze Spektrum der allgemeinen

Chirurgie/Traumatologie abdeckte,
machte er alle Arten von Eingriffen.
Mit der fortschreitenden Konzentra-

tion des Claraspitals auf die Viszeral-
chirurgie spezialisierte sich PD Dr.
med. Christoph Ackermann auf die Be-
reiche Osophagus, Varizen, kolorek-
tale Chirurgie und Proktologie.

PD Dr. med. Christoph Ackermann
bleibt auch nach seiner Pensionierung
aktiv im Bereich der Viszeralchirurgie.

Weiterbildung fiir Arzte

Hotel Les Trois Rois, Blumenrain 8, Basel

ClaraUpdate - eine Fortbildungsveranstaltung des Claraspitals
2. Februar 2017, 17.00-19.00 Uhr, anschliessend Apéro

Programm:

Blutungen in der Postmenopause. PD Dr. med. Rosanna Zanetti Déllenbach

Hamorrhoidale Beschwerden - nicht immer Hdmorrhoiden. Dr. med. Daniel Steinemann

Lipidmanagement: «Fats and facts». Dr. med. B4 Thanh-Tric Ngo

Roboterassistierte Chirurgie beim Osophaguskarzinom. PD Dr. med. Martin Bolli

MRI der Prostata: was bringt die neue Untersuchung? PD Dr. med. Tobias Zellweger | Christian Bieg

Moderation|Chairmen:
Prof. Dr. med. Dieter Koberle
Prof. Dr. med. Markus von Flie

Um Anmeldung wird gebeten: beatrix.sonderegger@claraspital.ch

Zum einen wird er die spitalinternen
Nachwuchskréfte durch Teaching un-
terstitzen. Dariiber hinaus wird er in
den Praxisraumen des Erndhrungszent-
rums an zwei Nachmittagen pro Wo-
che Sprechstunde abhalten und die Pa-
tienten entweder am Claraspital oder
an der Merian Iselin Klinik operieren.

Sprechstunden mit PD Dr. med. Chris-
toph Ackermann kénnen ab 2. Januar
2017 Uber Telefon 061 685 84 85
oder Fax 061 685 87 63 vereinbart
werden.

Ab Januar 2017 wird PD Dr. med. To-
bias Zellweger, unserer ausgewiesener
und langjéhriger Chefarzt Urologie,
stellvertretender Leiter Chirurgische
Klinik. Stellvertretender Chefarzt Visze-
ralchirurgie wird Prof. Dr. med. Ralph
Peterli. Er leitet zusammen mit Prof. Dr.
med. Thomas Peters unser interdiszip-
lindres, von der Swiss Study Group for
Morbid Obesity anerkanntes Adiposi-
tas-Zentrum. Wir gratulieren PD Dr.
med. Tobias Zellweger und Prof. Dr.
med. Ralph Peterli zu ihrer Ernennung.
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