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Facharzt fiir Plastische und Asthetische Chirurgie
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Dr. Michael Wrobel
Facharzt fir Plastische und
Asthetische Chirurgie
Leiter der Juventis Tagesklinik

chénheitschirurgie  und

kosmetische Chirurgie
boomen. Jeder Arzt darf unge-
achtet seiner Erfahrung und
Qualifikation einen Privatpa-
tienten auf dessen Wunsch be-
handeln. Fir den Patienten ist
es jedoch oft sehr undurchsich-
tig, welche Berufsbezeichnung
ihm Sicherheit durch profun-
des Konnen bieten kann.

Bei Begriffen wie ,Schon-
heitschirurg” oder ,kosmeti-
scher Chirurg“ handelt es sich
um selbst gewahlte Bezeich-
nungen, die keinerlei Auskunft
Uber eine vorhandene Qualifi-
kation geben und deren Ver-
wendung nicht geschdtzt ist.

Geschiitzte
Berufsbezeichnung
Anders ist dies bei der Be-

rufsbezeichnung ,Facharzt fur
Plastische Chirurgie“. Medizi-
ner mit dieser Qualifikation ha-
ben eine sechsjahrige klini-
sche Weiterbildung absolviert.
Die Asthetische Chirurgie ist
ein Teil ihrer umfassenden Dis-
ziplin. Als Mitglied in der
DGPRAC, der Deutschen Ge-
sellschaft der Plastischen, Re-
konstruktiven und Astheti-
schen Chirurgen (ehemals
VDPC) ist der Facharzt fir
Plastische und Asthetische
Chirurgie  verpflichtet, sich
standig fortzubilden und die-
ses zu dokumentieren.

Checkliste

Ob der von Ihnen ausge-

wéhlte Plastische Chirurg nun

der Richtige ist, sollten Sie an-

hand der folgenden Checkliste

erfragen:

v’ Wer operiert?

v Welche Qualifikationen hat
der Operateur?

v Wie oft hat er die Operation
durchgefiihrt?

v Was passiert bei einem Not-
fall/ Zwischenfall?

v Gibt es ein Aufnahmekranken-
haus?

v Ist der Anasthesist bekannt?

v Klart dieser iiber die Anasthe-
sie auf?

v Gibt es qualifiziertes Perso-
nal?

v Wie sind die Raumlichkeiten?

Vier Saulen
der
Plastischen
Chirurgie

Die vielfaltige Arbeit eines Facharztes fiir Plastische und Astheti-
sche Chirurgie basiert auf vier tragenden Saulen, die sich metho-
disch ergéinzen und das Gesamtgebaude der Plastischen Chirur-
gie bilden: Asthetische Chirurgie, Rekonstruktive (wiederherstel-
lende) Chirurgie, Verbrennungschirurgie und Handchirurgie. Mi-
krochirurgie, Laserchirurgie und Endoskopie sind methodische
Besonderheiten, die in allen Bereichen eingesetzt werden. Der
asthetische Aspekt wird bei allen plastisch-chirurgischen Opera-

tionen mitberiicksichtigt!

Asthetische Chirurgie

umfasst Eingriffe, die nicht der
Beseitigung einer Erkrankung,
sondern der Verbesserung des
aduBeren  Erscheinungsbildes
des Patienten dienen. Eine we-
sentliche medizinische Auf-
gabe des Facharztes fiir Plasti-
sche und Asthetische Chirur-
gie liegt hierbei in der Bera-
tung des Patienten. Er bewer-
tet, ob eine Operation der ge-
winschten Art grundsatzlich
durchfihrbar ist. Er schatzt
das Risiko ab und klart den Pa-
tienten ausfihrlich auf. Ggf.
rat er dem Patienten aus medi-
zinischer Sicht auch von einer
Operation ab! Die DGPRAC
sieht in diesem Punkt eine be-
sondere Verpflichtung fir ihre
Mitglieder und fordert heraus-
ragende Qualifikationen.

Rekonstruktive Chirurgie

umfasst eine groe Methoden-
vielfalt. Neue mikrochirurgi-
sche Techniken haben in die-
sem Bereich der Plastischen
Chirurgie wesentlich erwei-
terte Moglichkeiten zur Wieder-
herstellung erdéffnet. Rekon-
struktive Chirurgie befasst
sich sowohl mit der Wiederher-
stellung der Korperoberflache
nach Tumoroperationen oder
Unfallen als auch mit der
Schaffung veranderter Formen
und Funktionen bei angebore-
nen Fehlbildungen.

Verbrennungschirurgie

bedient sich &hnlicher operati-
ver Methoden wie die Rekon-
struktive Chirurgie. Unmittel-
bar nach einer Verbrennung

geht es allerdings primar um
die Erhaltung des Lebens. Bei
groRen  Verbrennungsflachen
erfolgt die Behandlung in spe-
zialisierten Verbrennungszen-
tren. Erst nach Uberwindung
der fir den Patienten kriti-
schen Zeit beginnt die endgul-
tige Wiederherstellung der Kor-
peroberflache bis zu dem Zeit-
punkt, an dem ein tragbarer
Endzustand von Form und
Funktion  erreicht  werden
konnte. Zu diesem langwieri-
gen Prozess gehoren unter an-
derem die Vermeidung oder Be-
seitigung von ausgedehnten
Narbenflachen sowie Gewebe-
Ubertragungen mittels mikro-
chirurgischer Techniken.

Handchirurgie

ist ein bedeutender, hoch kom-
plexer Bereich der Plastischen
Chirurgie mit dem Ziel, die
Hand nach Verletzungen oder
Erkrankungen in Ihrer Funktion
als Greif- und Tastorgan wieder-

— Patientensicherheit durch profundes Kénnen —

herzustellen. Meist missen
viele Methoden differenziert
miteinander kombiniert einge-
setzt werden, um den auf engs-
tem Raum zusammen liegen-
den, unterschiedlichen anato-
mischen Strukturen gerecht zu
werden. Dank modernster mi-
krochirurgischer Verfahren
sind selbst nach Replantation
abgetrennter Finger oder gan-
zer GliedmaRenteile gute Funk-
tionen zu erreichen.

Die Fahigkeit,
alle vier Saulen
der Plastischen
Chirurgie zu be-
herrschen, zeich-
net einen guten
Plastischen Chi-
rurgen aus.

Informationsveranstaltung der JUVENTIS Tagesklinik

Zahnimplantate: Anwendung und Moglichkeiten
Wir méchten Sie zu einem Fachvortrag von Dr. Andreas Hein (MSc) und ZA
Andreas H. Raflloff zum Thema ,Zahnimplantate & Zahnersatz* herzlich einladen.

Ort: JUVENTIS Tagesklinik, Dragonerstrafie 1, 26135 Oldenburg
Zeit: Mittwoch, 06. Juni ab 19 Uhr

Da die Teilnehmerzahl begrenzt ist, mochten wir Sie bitten, sich telefonisch unter
folgender Nummer anzumelden: 04 41 / 218 24 46.

www.juventis.de

Wir freuen uns auf Thren Besuch!




