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Prof. Dr. Zoller

Prof. Dr. Andus
Sehr geehrte Damen und Herren,

anlasslich der Zertifizierung des Darm-
zentrums Klinikum Stuttgart moéchten
wir uns, auch im Namen aller beteilig-
ten Kolleginnen und Kollegen der
Standorte Katharinenhospital und Kran-
kenhaus Bad Cannstatt, an Sie wenden
und lhnen mit diesem Klinikbrief einige
Aspekte des Darmzentrums vorstellen.
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Wir haben das Darmzentrum Klinikum
Stuttgart gemeinsam am 26. September
2007 gegrindet und seither erhebliche
Anstrengungen unternommen, um un-
seren Patienten entsprechend unseres
Leitbildes die bestmdgliche Behandlung
zukommen zu lassen. Daneben war es
stets das Ziel, die Qualitat unserer Arbeit
von externer Seite Uberprifen zu lassen.
Das haben wir nun erreicht: Am 23. Ok-
tober 2008 wurden wir von OnkoZert,
der Zertifizierungsstelle der Deutschen
Krebsgesellschaft, und am 10. November
2008 nach DIN ISO zertifiziert.

Durch die Zertifizierung konnten wir
zusatzliche strukturelle Verbesserungen
erreichen. Dazu zahlen bauliche Erweite-
rungen genauso wie beispielsweise eine
noch bessere Anbindung an die Psycho-
onkologie. Méglich wurde die erfolgrei-

Klinikum Stuttgart

che Qualitatsuberpriafung aber nicht
zuletzt durch die gute interdisziplinare
und sektorentbergreifende Zusam-
menarbeit — zum einen mit den nie-
dergelassenen Kooperationspartnern
und zum anderen mit den Kolleginnen
und Kollegen des Klinikums Stuttgart.

Wir freuen uns auf die Fortfuhrung
dieser engen und sehr konstruktiven
Zusammenarbeit mit [hnen.

Mit kollegialen GruBen

Prof. Dr. Tilo Andus
Leiter des Darmzentrums
Klinikum Stuttgart

Prof. Dr. Wolfram G. Zoller
Stellvertretender Leiter
des Darmzentrums Klinikum Stuttgart

Gemeinsames Vorgehen gegen Darmkrebs

ie Behandlung von Tumorerkran-

kungen ist fir jeden Mediziner eine
Herausforderung. Das gilt gerade fur
Darmkrebs, der mit jahrlich rund 73.000
Neuerkrankungen in Deutschland die
zweithaufigste Krebserkrankung bei
Frauen und Mannern ist. Denn obwohl
das kolorektale Karzinom bei rechtzeiti-
ger Diagnose und richtiger Behandlung
heutzutage in rund 90 Prozent der Falle
gut heilbar ist, stirbt etwa die Halfte der
Betroffenen an ihrer Erkrankung. Das
ist vor allem auf das duBerst geringe
Interesse an den Vorsorgeuntersuchun-
gen zuruckzufihren. Da die verstarkten
Bemuhungen zur Aufklarung — wie etwa
der inzwischen im Jahresverlauf fest
etablierte Darmkrebsmonat Mérz oder
die Stuttgarter Aktion gegen Darmkrebs
— nur langsam zu einem Umdenken in
der Bevolkerung fuhren, ist es die pri-
mare Aufgabe, denjenigen bestmaoglich
zu helfen, die (zu) spat zur Behandlung
kommen.

Basis fur eine exakte Diagnose und eine
erfolgreiche Therapie ist die Bundelung

der Kompetenzen aller beteiligten Diszi-
plinen. Im Klinikum Stuttgart haben sich
daher im September 2007 die entspre-
chenden Spezialisten — Gastroenterolo-
gen, Chirurgen, Onkologen, Strahlenthe-
rapeuten, Radiologen, Pathologen und
Psychoonkologen - der beiden Standorte
Katharinenhospital und Krankenhaus
Bad Cannstatt zum , Darmzentrum Klini-
kum Stuttgart” zusammengeschlossen.
Ausnahmslos jeder Darmkrebspatient
wird seither in der wochentlichen Tu-
morkonferenz, die fur alle beteiligten
Disziplinen verpflichtend ist, besprochen
und die fur ihn optimale Therapie indivi-
duell festgelegt.

Neben einer hochmodernen Darmdiag-
nostik, die von Koloskopie tiber Sono-
grafie bis GroBgeratetechnik (CT, MRT,
PET) Gber alle gédngigen Optionen ver-
fugt, kann dank der Interdisziplinaritat
auch eine groB3e Bandbreite an operati-
ven, konservativen und endoskopischen
Therapieverfahren angeboten werden.
Allein im ersten Jahr des Bestehens des
Darmzentrums wurden so durch die

beteiligten Kliniken unter anderem
2.737 Koloskopien, 628 Polypektomien,
139 Kolonkarzinom-Operationen,

93 Rektumkarzinom-Operationen sowie
158 adjuvante und palliative Chemo-
therapien durchgefihrt. Die optimale
Therapie wird dabei patientenbezo-
gen geplant, unter Einbezug neuester
Therapiekonzepte. So kann durch die
Kombination einer Operation mit >>

Einladung zur Fortbildung

m 2. Marz 2009
FAP und HNPCC - was beachten?
Qualitatszirkel des Darmzentrums

= 17.15 Uhr (im Anschluss an die
gemeinsame Tumorkonferenz)

m Besprechungsraum der Radio-
logie, Haus 6, 1.0G (gegentber
der Radiologie-Anmeldung),
Katharinenhospital



>> Fortsetzung

Strahlen- und Chemotherapie in der
Regel der SchlieBmuskel erhalten und
ein kunstlicher Darmausgang auf Dauer
vermieden werden. Ein weiteres Beispiel
ist die neoadjuvante Strahlentherapie,
durch die vor allem beim Rektumkarzi-
nom eine héhere Re-
zidivfreiheit erreicht
wird. Zum Standard
am Darmzentrum
Klinikum Stuttgart
gehoéren zudem die
chemotherapeutische
i Nachbehandlung,

- die das Ergebnis des
operativen Eingriffes
nachweislich verbes-
sert, und Fast-track-
Konzepte, die unter
physiotherapeuti-
scher Anleitung eine
frihe Mobilisierung
sowie eine schnelle
normale Erndhrung
nach dem operativen
Eingriff moglich ma-

Doppelte Aus-

zeichnung: chen.
Die Zertifikate
nach DIN EN Um die bestmdgliche

1ISO 9001:2000
und von Onko-
Zert

Diagnose, Therapie
und Nachsorge von
Darmkrebspatienten

zu erreichen, zieht das Darmzentrum Kli-
nikum Stuttgart fach- und sektorentber-
greifend auch weitere Disziplinen hinzu.
Zu den internen Kooperationspartnern
zahlen beispielsweise Labor und Phy-
siotherapie sowie Erndhrungsberatung
und Sozialarbeit des Klinikums Stuttgart.
Und extern kooperiert das Darmzentrum
mit den in Stuttgart niedergelassenen
Gastroenterologen und Onkologen, mit
dem Onkologischen Schwerpunkt Stutt-
gart (OSP) sowie mit Selbsthilfegruppen
und dem Stuttgarter Hospiz. Zudem
orientiert sich das Behandlungsteam bei
Diagnostik und Therapie an anerkann-
ten Leitlinien, wie der S3-Leitlinie der
Fachgesellschaften oder den Leitlinien
des OSP Stuttgart.

Sehr wichtig ist den Arzten des Darm-
zentrums vor allem die Zusammenarbeit
mit den niedergelassenen Kollegen. Da
sie in der Regel die Patienten aus lang-
jahriger Behandlung gut kennen, ist ihre
Expertise oft hilfreich. Die Niedergelas-
senen sind daher bei den Tumorkon-
ferenzen jederzeit gerne willkommen.
Werden ihre Patienten besprochen,
erhalten sie eine gezielte Einladung zur
Teilnahme sowie ein Besprechungsproto-
koll. Diese Protokolle sind Ubrigens ein
Teil der umfassenden Qualitatssicherung.

Darmsprechstunden
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Katharinenhospital
KriegsbergstraBBe 60

70174 Stuttgart

taglich 8.00 - 12.00 Uhr
Mittwoch 14.00 — 16.00 Uhr
Telefon 0711 278-33491

Kontakt

Krankenhaus Bad Cannstatt
PrieBnitzweg 24

70374 Stuttgart

taglich 8.00 - 12.00 Uhr

Montag — Donnerstag 16.30 —17.15 Uhr
Telefon 0711 5205-2700

(ab 4. Februar 2009: 0711 278-62700)

E-Mail darmzentrum@klinikum-stuttgart.de | Internet www.darmzentrum-stuttgart.de
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Dazu gehéren zudem eine Komplika-
tionsstatistik sowie Rezidiv- und Uber-
lebensanalysen in Zusammenarbeit mit
dem OSP Stuttgart. Dass dadurch ein
Vergleich mit anderen Hausern méglich
wird, dient dem Darmzentrum Klinikum
Stuttgart als Ansporn.

Zum Darmzentrum gehdérende
Disziplinen aus Krankenhaus
Bad Cannstatt (KBC) und
Katharinenhospital (KH):

m Klinik fur Allgemeine Innere
Medizin, Gastroenterologie,
Hepatologie und internistische
Onkologie (KBC)

Prof. Dr. Tilo Andus

m Klinik fur Allgemeine Innere
Medizin, Gastroenterologie,
Hepatologie und Infektiologie (KH)
Prof. Dr. Wolfram G. Zoller

m Klinik fur Onkologie (KH)
Prof. Dr. Hans-Guinther
Mergenthaler

m Klinik fur Allgemein- und
Visceralchirurgie (KBC)
Prof. Dr. Uwe Hesse

m Klinik fur Allgemein- und
Visceralchirurgie (KH)
Prof. Dr. J6rg Koéninger

m Klinik fur Strahlentherapie und
Radioonkologie (KH)
Prof. Dr. Bernhard F. Schmidt

= Radiologisches Institut (KBC)
Prof. Dr. Eberhard Walter

m Klinik fur Diagnostische und
Interventionelle Radiologie (KH)
Prof. Dr. Gétz M. Richter

m |nstitut far Pathologie (KH)
Prof. Dr. Alexander Bosse

m Klinik fur Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie
(Burgerhospital)

Prof. Dr. Annegret Eckhardt-Henn



