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Ende. , Die Leistenbruch-Ope-

ration ist diz haufigste allge-
meinchirurgsche Operation.
Allein in Deutschland werden
jéhrlich rund 200 000 Eingrif-
fe durchgefiihrt, erkldrt Dr.

und  Unfallchirurgie am
Gemeinschaftsirankenhaus.
Jéhrlich ziehen sich etwa 0,5%
der Bevolkerung einen Leis-
tenbruch, medizinisch als
,Leistenhernie* bezeichnet,
zu. ,,Damit handelt es sich um
eine der hiufigsten Erkran-
kungen des Menschen®, so der
Chirurg. Und in 80 % der Fiille
sind Ménner betroffen, Frau-
en erleiden eher im hoheren
Lebensalter einen Bruch.

Faktoren, welche die Entste-
hung begiinstigen kdénnen,
sind Bindegewebsschwiche,
Husten, Verstopfung, Leber-
Erkrankungen sowie Uberge-
wicht. ,Beim Leistenbruch
handelt es sich um eine Aus-
stiilpung der inneren Ausklei-
dung des Bauchraumes, des
Bauchfells, durch eine Liicke
der Bauchwand. Diese Aus-
stiilpung wird Bruchsack
genannt.“ Das Problem: Ein
Bruch verschwindet niemals
von selbst, also muss operiert
werden. ,Wir raten von einer
Behandlung durch Hilfsmittel
aus dem Sanitdtshandel ab",
so Dr. Glaser.

Ein Schnitt von auBen

Medizinisch hat sich das
OP-Schema inzwischen sehr
gewandelt. Wurden bis in den
80er Jahren Leistenbriiche fast
ausschlieRlich iiber einen
Schnitt von aullen versorgl,

it Beginn der 90er

Bauchhéhle ausgehend
endoskopisch operiert. ,Hier-
bei wird der Leistenbruch
nicht iiber einen Schnitt von
auRlen, sondern auf dem Wege
einer Bauchspiegelung von
innen versorgt. Neben einer
Optik werden zwei weitere
kleine Einschritte in der
Bauchdecke benotigt, iiber die
feinste Instrumente in den
Bauch eingefiihrt werden kén-
nen. Die Bruchpforte wird
anschlieRend durch ein Kunst-
netz iiberdeckt und damit ver-
schlossen.* Dies ist eine Ope-
rationsmethode mit deutli-
chen Vorteilen: ,Patienten
erleiden nach einer minimal-
invasiven  Bruch-Operation
mit Netzimplantation seltener
einen erneuten Bruch®, so Dr.
Glaser.



