KLINIKLEITUNG

CHEFARZT
Dr. med. Matthias Berger

FA fur Chirurgie, Viszeralchirurgie,
spez. Viszeralchirurgie, Proktologie

LEITENDER OBERARZT
Andriy Nossula

FA fur Chirurgie

WEITERE ANSPRECHPARTNER

Oberarztin

Dr. med. Judith I. Eckenstein
FA fiir Allgemeinchirurgie, FA fir
Orthopadie und Unfallchirurgie,
Proktologie

Oberarzt

Dr. med. Karsten Hempel

FA fir Chirurgie, Viszeralchirurgie,
spez. Viszeralchirurgie

Oberarzt
Kai-Uwe Gilg
FA fur Chirurgie

Agne Banyte
Assistenzérztin

SPRECHSTUNDEN

Di 09.00 - 14.00 Uhr
Fr 09.00 - 11.00 Uhr

Bauch- und Organchirurgie,
Viszeralmedizin

Hernienchirurgie Fr 11.00 - 13.00 Uhr

OA Kai-Uwe Gilg

Schilddriisenchirurgie Di 09.00 - 10.00 Uhr

OA Dr. med. Karsten Hempel

Di 14.00 - 16.00 Uhr
und nach Vereinbarung

Chefarzt-Sprechstunde

Mi 12.00 - 16.00 Uhr
Uberweisung von Chirurgen oder
Gastroenterologen

Koloproktologie
Sprechstunde
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Von der A72 kommend erreichen Sie unser Krankenhaus Uber die
Abfahrten Chemnitz-Réhrsdorf, Hartmannsdorf und Niederfrohna.

DIAKOMED -
Diakoniekrankenhaus
Chemnitzer Land gGmbH

Klinik fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie,
Proktologie und Minimalinvasive Chirurgie

Limbacher Str. 19 b
09232 Hartmannsdorf

Chefarzt-Sekretariat

Frau Mehnert

Telefon: +49 3722 76-2410

Telefax: +49 3722 76-2862410

E-Mail:  allgemeinchirurgie@diakomed.de

Termine erhalten Sie Uber das Case Management:

Case Managerin

Juliane Schwab

Telefon: +49 3722 76-1579

E-Mail:  juliane.schwab@diakomed.de

Case Managerin

Anke Juhrs

Telefon: +49 3722 76-1579
E-Mail:  anke.juhrs@diakomed.de

www.diakomed.de
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UNSER
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Oberer Verdauungstrakt (Gastrointestinaltrakt)

B Operationen am Magen mit teilweiser (bei gutartigen Tumoren,
Verengung) oder kompletter Entfernung desselben, zum Teil auch
durch Schlissellochtechnik (Laparoskopie) mit allen géngigen For-
men der Wiederherstellung der Speisepassage

B Notfalloperationen am Magen und Darm bei Durchbruch (auch la-
paroskopisch) oder bei Blutung

B Laparoskopische Operation zur Korrektur des Mageneinganges bei
Rickfluss von Magenséure (Antirefluxchirurgie) durch Fundoplika-
tur und Mageneingang-Schrittmacher

B Laparoskopische Weitung des Mageneinganges bei narbiger Ver-
engung (Achalsie)

B Operationen am gesamten Dinndarm einschlieBlich Zwélffinger-
darm mit Teilentfernungen und Rekonstruktion der Speisepassage

Unterer Verdauungstrakt

Alle Operationen an Dickdarm und Mastdarm, vorrangig minimalinvasiv
(laparoskopisch), dazu zahlen alle Standardeingriffe bei Tumoren nach
onkologischen Kriterien sowie bei:

B Divertikulitis im akuten schweren Entziindungsstadium bei freiem
Durchbruch (Perforation) und im Stadium der abgeklungenen wie-
derholten Entziindung

Teilentfernungen am Dickdarm bei Verengungen oder Fisteln (u.a.
durch Morbus Crohn, Colitis ulzerosa)

Transanale (durch den After fihrende) minimal invasive Mastdarm-
operationen (TEM)

Falls n6tig Anlegen eines kiinstlichen Darmausganges (mit prima-
rem Schutz gegen Bauchdeckenbruch)

Notfallchirurgie bei Entziindungen (Appendizitis = ,,Blinddarment-
ziindung®), Blutungen, Verengungen, DarmverschluB
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Schwerpunkt und Sprechstunde
Koloproktologie

B Konservative und operative Behandlung aller Erkrankungen des
Enddarmes wie: AbszeB, Analvenenthrombose, Hamorrhoiden,
Vorfall, Fissur, Fistel, Inkontinenz, Pilonidalsinus, Akne inversa, Ent-
leerungsstérungen des Darmes mit chronischer Verstopfung, Tu-
more, Kondylome

M sakrale Neuromodulation bei Stuhlinkontinenz, laparoskopische
Beckenbodenchirurgie

Endokrine Chirurgie

B Operationen an der Schilddrise bei gut- und bésartigen Erkrankun-
gen (Struma, Schilddriisenkarzinom) mit teilweiser oder kompletter
Entfernung der Schilddrise unter Verwendung des Nervenmonito-
ring zum Schutz der Stimmbandnerven

B Operationen an den Nebenschilddriisen bei Uberfunktion dersel-
ben

Leber- und Gallenwegschirurgie

B Entfernung der Gallenblase laparoskopisch bei Steinleiden oder
Polypen sowie akuter Entziindung (offene Operation in besonderen
Féllen)

B Teilentfernungen der Leber bei Metastasen oder gutartigen Erkran-

kungen wie FNH oder Adenom; Zysten, Hdmangiom, zum Teil lapa-

roskopisch

Anatomische Segment- und Sektorenentfernung bei Tumoren

Teilentfernung der Gallenwege bei Tumoren oder Verengungen

VISZERALCHIRURGIE,
PROKTOLOGIE UND
MINIMALINVASIVE CHIRURGIE

Hernienchirurgie

M Leisten- und Nabelbruchoperationen ambulant offen (Technik
nach Shouldice oder Lichtenstein mit Kunststoffnetz oder mini-
malinvasiv - ggf. als stationérer Eingriff mit einer Ubernachtung)

B Bauchwandbriiche und Narbenbriiche des Bauches sowie an
Stomata (klnstlicher Darmausgang) unter Verwendung von mo-
dernen Kunststoffnetzen

B Zwerchfellbriiche mit Wanderung des Magens in den Brustraum
oder / und Reflux von Magenséaure (innere Hernien) - zumeist als
minimalinvasiver Eingriff

Haut- und Weichteilchirurgie

B kleine urologische Eingriffe (z. B. Operationen an der Vorhaut),
Eingriffe an der Hautoberfliche, Entfernungen von Abszessen
oder kleinen Tumoren sowie Operationen am Nagelorgan (z. B.
eingewachsener Zehennagel) - zumeist als ambulanter Eingriff

B Entfernung von oberflachlichen Lymphknoten zu diagnostischen
Zwecken oder Ausrdaumung ganzer Lymphknotenstationen (Ach-
selhohle, Leiste) — stationarer Eingriff

B Operationen bei Dekubitus (Druckgeschwiire) mit lappenplasti-

scher Deckung

Operationen bei Furunkulose mit Hautplastiken

Entfernung von Weichteiltumoren der Unterhaut (Lipome) oder

der Muskulatur

Die Notfallchirurgie der Bauchorgane bei Verletzungen
(Traumachirurgie) erfolgt in Zusammenarbeit mit der
Klinik fiir Unfallchirurgie.

www.diakomed.de

Proktologie und Minimalinvasive Chirurgie



