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Leistungsangebot Pankreaschirurgie

H. Wiesinger

PANKREAS

ENTZUNDLICHE Erkrankungen
AKUTE Pankreatitis

akute «<SEROSE» Pankreatitis konservativ
akute kHAMORRHAGISCH- primér konservativ, Intensivstation, bei infizierten Nekrosen interventionelle
NEKROTISIERENDE» Pankreatitis Mafinahmen (CT-Drainage) bei Auftreten von Organkomplikationen, Multior-

ganversagen Laparotomie, Nekrosektomie, Sequestrotomie, Pankreasteilre-
sektionen, Anlage von Retroperitoneostomata oder Laparostomata (sog. «of-
fenes Abdomen»)

programierte Etappenlavage

CHRONISCHE Pankreatitis

individualisiertes Vorgehen, je nach Ausdehnung partielle Duodenopankreatektomie (Kausch-Whipple) duodenumerhaltende
und Symptomatik (Ikterus, Zysten, Schmerzen, Pankreaskopfresektion (Beger) biliodigestive Anastomosen, Pankreatikoente-

Verdauungsinsuffizienz etc.) roanastomosen, Pankreaslinksresektionen mit oder ohne Splenektomie
MALIGNE Erkrankungen
Therapie (kurativ) partielle (totale) Duodenohemipankreatektomie (Kausch-W hipple Operation)
Therapie (palliativ) bei symptomatischen Patienten Palliation je nach Symptomen

Ikterus

endoskopische Implantation eines Gallengangsstents, alternativ, oder bei
technischer Unmdglichkeit einer Stentimplantation Anlage einer biliodigesti-
ven Anastomose

Magenausgangsstenose

Gastroenterostomie
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Management bei Pankreaserkrankungen

PANKREASKOPFKARZINOM RAUMFORDERUNG UNKLARER DIGNITAT
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Abb. 1. Diagnostisches und therapeutisches Management bei Raumforderung Pankreaskopf



