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SEHR GEEHRTE PATIENTIN,
SEHR GEEHRTER PATIENT,

unser Team behandelt alle gut-und bdsartigen
ErkrankungenderinnerenQOrgane und des Ver-
dauungstraktes. Dabei besteht eine besondere
Expertise inder Schilddrisen-und Nebenschild-
drisenchirurgie, Dick-und Enddarmchirurgie,
Tumorchirurgie des Magen-Darm-Traktes, Her-
nienchirurgie sowie Proktologie. Unser therapeuti-
sches Vorgehenrichtet sich nach den Leitliniender
Fachgesellschaften(wie DGCH, DGAV und deren
Arbeitsgemeinschaften)sowie der Arbeitsgemein-
schaft der Wissenschaftlichen Medizinischen
Fachgesellschaften(AWMF). Wannimmer medi-
zinisch vertretbar, werden minimalinvasive Ope-
rationstechniken bevorzugt, da diese schonender
sind, weniger sichtbare Narben hinterlassen und
eine schnellere Erholung nach der Operation
ermaoglichen. Beigeplanten Eingriffen erhalten
unsere Patienten frihzeitig eine umfassende
Beratungund Aufklarungin unseren Spezial-
Sprechstunden.

Mit besten GriBen, Ihr
Dr. med. Patrick von Parpart
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SCHILDDRUSE- UND NEBENSCHILDDRUSE

- SchilddrisenvergréBerung(Kropf)

- Schilddrisen-Krebs

- Nebenschilddrisentberfunktion
(Hyperparathyreoidismus)

- Thermoablation(interventionelle Behandlung
mit kleinsten Narben in MillimetergroBe)

- Samtliche Operationsformen, wenn maglich
minimalinvasiv

- Esbestehteine enge Kooperation mit regionalen
und Uberregionalen Praxen fir Nuklearmedizin,
Endokrinologie sowie der Nuklearmedizinischen
Klinik der Universitatsklinik Augsburg

REFLUX-ERKRANKUNG, ZWERCHFELLBRUCH

- Ridckverlagerungvoninden Brustkorb verlagerten
Organen(z.B. Thoraxmagen, Upside down-Magen)

- Beseitigung des Zwerchfellbruchs durch Ein-
engung des Zwerchfelldurchtritts6ffnung(Hia-
toplastik)und Schaffen einer Antireflux-Barriere
durch Manschettenbildung des oberen Magenan-
teils(Fundoplikatio) mit Fixierung des Magens am
Zwerchfell(Fundophrenicopexie)

- Reparationvon Zwerchfellbriichen(mit/ohne
Netzimplantation, z.B. biologische Netze)

Bevorzugt minimalinvasive Operationstechniken

GALLENSTEINE UND
GALLENBLASENENTZUNDUNG
- Gallensteinleiden

(Cholecystolithiasis, Choledocholithiasis)
- Gallenblasenentziindung(Cholecystitis)

Bevorzugt minimalinvasive aber, wenn erforder-
lich, offene Operationen - bei Bedarf auch zusam-
men mit einer intraoperativen gastroenterologi-
schen Endoskopie

GUTARTIGE MAGEN-/DARM-ERKRANKUNGEN

Magengeschwir(Magenulcus)
Zwolffingerdarmgeschwiir(Duodenalulcus)
Bidnndarm-Divertikel

Duodenal-Adenom
Dickdarm-Divertikel(z.B. Sigmadivertikulose)
Entzindliche Darmerkrankungen

(Morbus Crohn, Colitis ulcerosa)
Polypen(im Dickdarmund im Enddarm)
Fisteln zur Haut und in Nachbarorgane
(enterokutan, rektovaginal)
Darmverengungen(Stenosen)

Bevorzugt minimalinvasive Operationstechnikenin
enger Kooperation mit der Abteilung Gastroentero-
logie unserer Hauser.

ERKRANKUNGEN VON AFTER UND ENDDARM

Hamorrhoiden(sdmtlichen OP-Verfahren
inkl. Laser-Hamorrhoidoplastie)
Analvenenthrombose

Analfisteln, Analabszess

Vorfall des Afters(Analprolaps)
Mastdarmvorfall(Rektumprolaps)
Mastdarm-Adenom

Beckenbodensenkung

Stuhl-Inkontinenz
Stuhl-Entleerungsstorung
Stuhlverstopfung(Obstipation)
Tumor-Erkrankungen (Analkarzinom,
Rektumkarzinomu.a.)
Analfissur(Salbenbehandlung und Operation)
Akute und chronische Schmerzen
Hauterkrankungen(z.B. Analekzem, Pilonidalsinus)

Neben einer fundierten proktologischen Untersu-
chung bieten wir Proktoskopie, Rektoskopie, Endo-
sonographie und Proben-Entnahmen (Biopsien)

TUMOR-CHIRURGIE (ONKOLOGISCHE CHIRURGIE)

- Magenkrebs(Magenkarzinom, inkl. Tumore am
oesophagogastralen Ubergang)

- Gastrointestinaler Stroma-Tumor(GIST)

- Gallenblasenkarzinom

- Lebereigene Tumore

- Lebermetastasen

- Splenomegalie(vergréBerte Milz),
Milzmetastasen

- Dinndarmkrebs(Dinndarmkarzinom)

- Dickdarmkrebs(Kolonkarzinom)

- Enddarmkrebs(Rektumkarzinom)

- Analkrebs(Analkarzinom)

- Bauchfellmetastasen(Peritonealkarzinose)

- Lymphknoten-Metastasen(diagnostisch/
therapeutisch)

- Port-Implantation/-Explantation
(zur Chemotherapie und/oder Erndhrung;
bevorzugt EKG-Ports, d.h. ohne Anwendung
von Rontgenstrahlen)

Bevorzugt minimalinvasive Operationen und
beiErfordernis selbstverstandlich auch offene
Operationen dber Bauchschnitt

INTERDISZIPLINARE TUMORKONFERENZ
Samtliche Patienten mit einer Tumorerkrankung
werdeninunserer wochentlichen interdiszipli-
naren Tumorkonferenz besprochen, wobei die
bestmaglichenindividuellen Therapiekonzepte in
Kooperation mit den Arzten aller relevanten Fach-
bereiche erarbeitet werden. Die Behandlung der
Verdauungsorgane erfolgt zudemin enger Koope-
ration mit der gastroenterologischen Klinik unse-
res Hauses, dem Darmzentrum Friedberg-Augs-
burgund dem Comprehensive Cancer Center der
Universitatsklinik Augsburg(CCCA).

HERNIEN-CHIRURGIE

- Leistenbruch

- Schenkelbruch

- Epigastrische Hernie

- Nabelbruch

- Bauchwandbruch(z.B. Narbenbruch)

- Minimalinvasive Verfahren(IPOM)

- Endoskopische Verfahren(TAPP, TEP)

- Offene Verfahren(Lichtenstein, Shouldice)
- Plastisch rekonstruktive Verfahren

Bruchpfortenverschluss bevorzugt durch mini-
malinvasive, alternativ auch offene Verfahren
mit (und auch ohne)Netzimplantation. Ambulante
bzw. kurzstationare Eingriffe im Krankenhaus
Aichach.

HAUT UND WEICHTEILGEWEBE
(AMKORPERSTAMM)

- Akneinversa

Pilonidalsinus

Nabelfistel
Wundbehandlung/sekundéarer Verschluss
Hauttransplantation

Dekubitus

SONSTIGES

Ambulante Chirurgie im Krankenhaus Aichach
Wundmanagement

Stoma-Therapie

Erndhrungsberatungund -therapie
Zweitmeinungs-Sprechstunde



