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Sehr geehrte Patientin,
sehr geehrter Patient,

fur die Behandlung von Erkrankungen der Bauchspeicheldrise wurde in der

Raphaelsklinik Minster eigens ein Zentrum aufgebaut. Hier werden modernste Methoden zur
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Bauchspeicheldrise (Pankreas) eingesetzt. Ein
besonderes Merkmal des Zentrums ist, dass fUr jeden einzelnen Patienten Spezialisten aus
allen erforderlichen Fachdisziplinen konzentriert zusammen arbeiten. Die Ausstattung und Lei-
stungsfahigkeit des Pankreaszentrums an der Raphaelsklinik wurde durch die Deutsche Krebs-
gesellschaft geprtft und im Ergebnis durch die Zertifizierung als Pankreaszentrum
ausgezeichnet.

Wir méchten Ihnen in einer kurzen Informationsschrift beschreiben, welche Angebote zur Erken-
nung und Behandlung von Erkrankungen der Bauchspeicheldriise Sie bei uns finden.

St Y-

Prof. Dr. Dr. Matthias Hoffmann Priv{{Doz. Dr. Ulrich Peitz
Chefarzt Chefarzt

Klinik fur Allgemein- u. Viszeralchirurgie Klinik fur Innere Medizin I /
Leiter des Pankreaszentrums Gastroenterologie

Prof Dr. Dr. Matthias Hoffmann Priv.-Doz. Dr. Ulrich Peitz
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Das Pankreaszentrum Miinster

Die Unterscheidung von Krebserkrankungen und Entziindungen der Bauchspeicheldruse erfor-
dert ein hohes Maf an Erfahrung. Um Patienten mit Krankheiten der Bauchspeicheldriise
menschlich und fachlich bestméglich zu behandeln, haben sich Experten der munsterschen
Krankenhduser Raphaelsklinik, Clemenshospital, Universitatsklinikum und niedergelassener
Praxen sowie des St. Walburga-Krankenhauses in Meschede zusammengeschlossen und das
~Pankreaszentrum der Raphaelsklinik Miinster” gegriindet.

Das Zentrum steht unter der Leitung der Chefarzte Prof. Dr. Dr. Matthias Hoffmann und Priv.-
Doz. Dr. Ulrich Peitz, Koordinator des Zentrums ist Dr. Erik Allemeyer. Kern der Arbeit ist die
interdisziplindre Tumorkonferenz, bei der Spezialisten aus den Bereichen Allgemein- und Vis-
zeralchirurgie, Gastroenterologie, Radiologie, Onkologie und Endokrinologie der Raphaelskli-
nik mit Experten aus niedergelassenen Praxen, der Pathologie des Universitatsklinikums
Miinster, des Institutes fir Pathologie am Clemenshospital, der Strahlentherapie des Clemens-
hospitals und der Gastroenterologie des St. Walburga-Krankenhauses Meschede eng zusam-
menarbeiten.

Die beteiligten Arzte treffen sich wochentlich um neue Fille gemeinsam zu diskutieren, ihre
jeweilige Fachexpertise einzubringen und das weitere Vorgehen fir jeden Patienten individuell
festzulegen.

Einen weiteren Schwerpunkt legt das Zentrum auf Fortbildungsveranstaltungen fir niederge-
lassene Facharzte sowie Informationsveranstaltungen fir Patienten und deren Angehorige.

Im Sommer 2011 wurden die Ausstattung und Leistungsfahigkeit des Pankreaszentrums der
Raphaelsklinik durch die Deutsche Krebsgesellschaft geprift und im Ergebnis durch die Zertif-
zierung als Pankreaszentrum ausgezeichnet. Dieses Zentrum ist damit eines der ersten zertifi-
zierten Pankreaszentren in Nordrhein-Westfalen und das erste Zentrum dieser Art im
Minsterland.

Kontakt

Raphaelsklinik Munster GmbH
Pankreaszentrum Mdunster

Dr. Erik Allemeyer

LoerstraBe 23

48143 Minster

Telefon 0251.5007-3333

Telefax 0251.5007-2346 Dr. Erik Allemeyer
Oberarzt der Klinik fur Allgemein-
info@pankreaszentrum-muenster.de und Viszeralchirurgie

www.pankreaszentrum-muenster.de Koordinator des Pankreaszentrums
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Erkrankungen der Bauchspeicheldriise

Die Bauchspeicheldruse erfullt Funktionen als Organ

" Magenpfortner  des Verdauungssystems, indem sie den sog. Bauchspei-

" Magen cheldrisensaft in den Zwolffingerdarm hinein ausschit-

3 tet. Hiermit wird die Aufspaltung der Nahrung im

; Dunndarm erreicht. Zum anderen produziert das Pan-

v kreas Stoffwechselhormone, die die Verdauung steuern

Bau;},speichep und das bekannte Hormon Insulin, welches sie ins Blut

drise freisetzt. Anatomisch ist das Pankreas in der Kérper-

L mitte an das Verdauungssystem angeschlossen. Die
Bauchspeichel- enge Nachbarschaft zu Magen, Zwélffingerdarm, Milz,
drilsengang Gallesystem und Dickdarm bedingt z.T. komplexe Sto-

rungen im Organismus, wenn Erkrankungen der Bauchspeicheldrise auftreten. Erkrankungen

der Bauchspeicheldrise sind Gberwiegend gutartig, selten aber auch bosartig.

Gallengang .
Gallenblase .. . f

Gemeinsamer
Gallengang

Zwolffinger-,~
darm

Diagnostik

Die Methoden zur Untersuchung der Bauchspeicheldrise bertcksichtigen zum einen die hor-
monelle Funktion des Pankreas (Insulin u. a. Hormone), zum anderen die enge anatomische
Einbindung in den Verdauungstrakt. Es stehen deshalb im Pankreaszentrum der Raphaelsklinik
samtliche labortechnischen und bildgebenden Untersuchungsmaglichkeiten zur Verfigung. In
der Bildgebung haben die Spiegelungstechniken (sog. Endoskopie), die Ultraschalluntersu-
chung (Sonographie Uber die Bauchdecke oder mittels Schlauchsystem auf endoskopischem
Wege) sowie die Computertomographie den hochsten Stellenwert.

Interdisziplinaritat

Sobald die entscheidenden Befunde vorliegen, beraten Facharzte aus den beteiligten Disziplinen
(Innere Medizin, Radiologie, Chirurgie, Onkologie) Uber die beste Therapiemoglichkeit. Eine
Empfehlung wird nach Bertcksichtigung aller Untersuchungsergebnisse im Konsens ausgesprochen.

Behandlungsmoglichkeiten

Der Uberwiegende Anteil an Erkrankungen des Pankreas kann medikamentds behandelt werden.
Den hdchsten Stellenwert hat dabei sicher die Therapie des Diabetes, der sog. Zuckerkrankheit.
Veranderungen der Struktur und Entziindungen der Bauchspeicheldrise kénnen durch mo-
dernste Techniken der Endoskopie behandelt werden. Hierbei werden z. T. sog. Stents (kleine
Roéhrchen zum Offenhalten der Verdauungsgange) eingesetzt. In einigen Fallen werden chirur-
gische MaBnahmen bis hin zu umfangreichen Operationen der Bauchspeicheldrise empfoh-
len. Werden bdésartige Erkrankungen der Bauchspeicheldriise im Frihstadium erkannt, so
kénnen diese durch eine Operation geheilt werden. Im fortgeschrittenen Stadien kann eine
Operation eine Beschwerdelinderung erméglichen.
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Ergdnzende Verfahren

Besonderes Kennzeichen eines Behandlungszentrums, welches durch die Deutsche Krebsgesell-
schaft ausgezeichnet wird, ist das umfassende Therapieangebot. So bieten wir unseren Patien-
ten des Pankreaszentrums an der Raphaelsklinik Minster neben den klassischen Moglichkeiten
der Diagnostik und Therapie erganzende Unterstlitzung durch Erndhrungsberatung, Kranken-
gymnastik und mit zunehmender Bedeutung immer haufiger auch eine psychologische Be-
treuung (sog. Psychoonkologie) an. Des weiteren bieten wir unseren Patienten die Mdglichkeit
an nationalen und internationalen Studien teilzunehmen und damit direkt von neuen Thera-
pieverfahren zu profitieren. Die Deutsche Krebsgesellschaft priift die Qualitat und die Ergeb-
nisse der eingesetzten Behandlungsmdglichkeiten unseres Pankreaszentrums. Die aktuellen
Pruferergebnisse sowie unsere eigenen Erfahrungen bestatigen uns, dass sich unser Zentrum
auf neuestem wissenschaftlichem Stand befindet und ideale Behandlungsmaéglichkeiten fur un-

sere Patienten bietet.

Endoskopie

Duodenoskopie: Spiegelung des Zwolffinger-
darms mit Darstellung der sogenannten Papille,
der gemeinsamen Mindung von Gallengang und
Pankreasgang.

HITACH! Raphasisiiinik Musmster
FR2S

EVS-Longitudinal  30mm
[ =& Qraoos  Jurat [nmagram

Endosonografie: Ultraschalluntersuchung von
innen Uber eine Spiegelung von Magen und
Zwolffingerdarm. Durch die kurze Entfernung
zwischen Ultraschall-Sonde und Bauchspeichel-
drise sind Bilder mit der Auflésung eines Zehntel
Millimeter méglich. Millimetergenau kénnen
Punktionen zur Gewebediagnostik oder zum Ab-
leiten krankhafter Flissigkeitsansammlungen er-
folgen, wie hier bei der Punktion einer
Pankreaszyste.
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HITACHI Raphasiskiinik Musnster
FRAZ

Goop Cunar Foensinyd

Endosonografie: Endosonografische Farb-Dopp- ERCP: Steht fur ,,endoskopisch-retrograde Cholan-

ler-Darstellung der GefaBversorgung eines typi- gio-Pankreatikografie” und bedeutet die Rontgen-
schen gutartigen Pankreasadenoms. Die Farben Darstellung von Gallenwegen und Pankreasgang

geben dem Experten wertvolle Hinweise auf die durch Kontrastmitteleinspritzung in die Mindung
Blutversorgung des Gewebes. dieser Gange. Dieses kann verbunden werden mit

der Entfernung von Steinen, kleinen Tumoren
oder Einbringen von Rohrchen (Stents) in die
Gange zur Uberbriickung von Verengungen.

Zuckerstoffwechsel

Die Blutzucker-regulierenden Hormone Insulin A
und Glucagon stammen aus den Inselzellen [ Blugefas |
der Bauchspeicheldrise. Ein Verlust von Insel-

zellen bedeutet daher Stérungen im Zucker-

Pankreas-Inselzelle

stoffwechsel. Eine wesentliche Reduktion von _ ___—_J/ S
Bauchspeicheldriisengewebe kann zu Schwan- <1ri| TR e e i
kungen des Blutzuckers fihren, die schwieri- N e e

ger zu behandeln sind als der bekannte Typ I- '<_°‘”‘°°°_“ | .
oder Typ Il-Diabetes. Spezielle Messungen des ‘
Blutzuckers und gegebenenfalls der Hormone \\ 4

sowie Erfahrung mit dieser Form des Diabetes ——
sind Voraussetzung zur Behandlung.
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OP-Verfahren
Abb. 1

7 Bauch-
speichel-

darm

Abb. 1 zeigt die natdrliche Anordnung der Organe im Oberbauch.

Abb. 2 zeigt die Situation nach der Entfernung des Bauchspeicheldrtisenkopfes durch eine pyloruserhal-
tende Pankreaskopfresektion nach Traverso-Longmire. Bei dieser Operation werden der Magen und der
Magenpfortner (Pylorus) erhalten. Ziel der Operation ist es, das erkrankte Gewebe vollstéandig zu entfer-
nen. Dann erfolgt eine Rekonstruktion, die den sicheren Abfluss der Sekrete aus Leber und Bauchsprei-
cheldrisenrest und eine regelrechte Passage durch den Magen-Darm-Trakt ermdéglicht.

Diagnostische und Interventionelle Radiologie & Nuklearmedizin

Manfred Pitzler

Chefarzt

Fachkunde Nuklearmedizin
Dipl.-Physiker

Facharzt fur radiologische Diagnostik

Alle radiologischen und nuklearmedizinischen Untersuchungen werden auf dem neuesten Stand
der Technik durchgefiihrt. Hinzu kommen moderne Verfahren wie lokale, bildgesteuerte Ein-
griffe zur Tumorbehandlung tber eine dinne Nadel oder einen Katheter. Diese minimalinvasiven
Eingriffe sind in bestimmten Fallen eine sehr wirksame und manchmal die einzige Therapie,
wenn eine Operation oder systemische Therapie nicht in Betracht kommen. Eventuelle Neben-
wirkungen sind meist gering und nur kurz anhaltend. Alle radiologischen Untersuchungen sind
sowohl von dem behandelnden als auch von dem einweisenden Arzt Uber ein digitales Bildar-
chiv sofort einsehbar, sodass eine eventuell notwendige Therapie zlgig eingeleitet werden kann.
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Spezielle Rontgen-Diagnostik
Rontgen- und Funktionsdiagnostik von Speiseréhre, Magen, Dinn- und Dickdarm
Computertomographie einschlieBlich der virtuellen Koloskopie
Digitale Subtraktionsangiographie (DSA) der GeféBe des Magen-Darmtraktes

Spezielle nuklearmedizinische Diagnostik
Szintigraphie mit SPECT bei Tumor, Metastasen und Entziindung (z. B. Somatostatinrezeptor-
Szintigraphie)
Blutungsquellen- und Leberfunktionsszintigraphie

Spezielle lokale Eingriffe
Bildgesteuerte Nadelstanzbiopsie von verdachtigem Kérpergewebe
Bildgesteuerte Punktion bzw. Drainage von flissigen Verhalten (z. B. Abszessen)
Zerstéren von Tumoren bzw. Metastasen durch Hitze mit der Radiofrequenzablation oder
durch eine lokale Chemoperfusion, Embolisation bzw. Chemoembolisation
Kathetergestutzte Eingriffe in Arterien, Venen und Gallenwegen (Embolisation, PTA, Stent,
Thrombolyse, PTCD, TIPS)
Zementinjektion in schmerzhafte Skelettmetastasen (Vertebroplastie), die nicht operiert oder
nicht mehr bestrahlt werden kénnen
Tumorschmerztherapie mittels CT-gesteuerter chemischer Destruktion der sympathischen
Schmerznervenfasern (z. B. Zéliakusneurolyse)

Mit Hilfe einer hochauflésenden Computertomo-

graphie kénnen Organe und GefdBe im Submilli- Uber die Leistenarterie eingebracht und minimal
meterbereich dargestellt werden. Im Bild ist ein invasive Eingriffe durchgefihrt. In diesem Fall
groBer Bauchspeichdrisentumor (Pfeil) erkennbar, wurde die von dem Tumor infiltrierte Leberarterie
der aufgrund der Infiltration der Leberarterie zu- mit kleinen Metallspiralen (Pfeile) verschlossen. Das
nachst nicht operabel war. Bild zeigt die anschlieBende Blutversorgung der

Leber Uber KollateralgeféBe aus der Darmarterie.
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Die hohe CT-Bildauflésung erméglicht anschauliche
dreidimensionale Bilddarstellungen, die fur die
Planung und Kontrolle eines Eingriffs von groBem
Nutzen sind. Im Bild ist die Blutversorgung der
Leber 8 Tage nach interventionellem VerschluB
der Leberarterie gezeigt. Die Ausbildung von Kol-
lateralen (rot) ermdéglicht erst jetzt die Entfernung
des Tumors zusammen mit der infiltrierten Leber-
arterie.

Dr. Karsten Kratz-Albers Dr. Holger Timmer

Chefarzt Chefarzt

Facharzt fur Innere Medizin, Hamatologie und Facharzt fur Hdmatologie, Onkologie,
internistische Onkologie Gastroenterologie

Zusammen mit der Gemeinschaftspraxis fir Hdmatologie und Onkologie schafft die onkologi-
sche Abteilung der Raphaelsklinik die Voraussetzung dafir, dass Krebspatienten sowohl sta-
tionar als auch ambulant onkologisch behandelt werden kénnen.

Die Therapien orientieren sich dabei immer an den Empfehlungen der Fachgesellschaften

und den aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen. Onkologische Therapiekonzepte erfahren
durch den medizinischen Fortschritt mit neuen Medikamenten und Studienergebnissen einen
raschen Wandel. Unsere Patienten sollen unmittelbar von diesen Fortschritten und neuen Er-
kenntnissen profitieren. Eine Chemotherapie mit geeigneten Medikamenten (Zytostatika) kann
abhdngig vom Stadium des Bauchspeicheldrisenkrebses den Erfolg der operativen Tumorent-
fernung und somit die Heilungschancen verbessern oder zumindest bei sehr weit fortgeschrit-
tenen Tumorstadien oder Tumorabsiedlungen die Lebensqualitat erhohen und die



I 10| PANKREASZENTRUM MUNSTER

Uberlebenszeit verldngern. Durch die hohe Zahl an behandelten Patienten kénnen wir vielen
unserer Patienten je nach Voraussetzung auch die Teilnahme an aktuellen Studien zu moder-
nen Therapienansatzen anbieten.

Das Konzept der Behandlung wird immer individuell nach einer Besprechung in der interdiszi-
plinaren Tumorkonferenz entwickelt und dann zunachst mit dem Patienten besprochen. Die
ausfihrliche Beratung und Aufklarung der Patienten und ihrer Angehérigen Uber die oft Angst
auslésenden Diagnosen und ihre Behandlung ist ein wesentlicher Bestandteil unserer Arbeit.

Psychoonkologisches Beratungsgesprach

; Ich bin montags, mittwochs, donnerstags und
freitags in der Zeit von 8.00 bis 10.30 Uhr und
selbstversténdlich nach Vereinbarung unter Tele-
fon 0251.976-5653 fir Sie erreichbar. Sie kénnen
mir aber auch gerne eine E-Mail an die Adresse

¢. borchard@raphaelsklinik.de senden. Ich
nehme dann zu lhnen Kontakt auf.

Parallel zur medizinischen Versorgung unterstitze ich Sie und lhre Angehérigen als Psychoon-
kologin des Pankreaszentrums. In meiner Arbeit richte ich mich dabei ganz nach Ihren Bedurf-
nissen und Anliegen: So kann es fir Sie z. B. darum gehen:

sich in die Rolle eines Patienten einzufinden

korperliche und seelische Entspannung wiederzufinden

eine Position im Umgang mit ihrem Umfeld zu finden

bisherige Lebensperspektiven der veranderten Situation anzupassen

Prioritdten in lhrem Leben herauszufiltern

lhre Kraftquellen und Lésungs- und Bewaltigungsstrategien zu identifizieren

Wertschatzung zu erleben
Auf Wunsch vermittle ich nach Beendigung lhres stationdren Aufenthaltes weitergehende am-
bulante Beratungs und Therapieangebote.
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Informationen

Internetseite

Fur stets aktuelle Informationen zum Pankreaszentrum Miinster empfehlen wir den Besuch
unserer Internetseite www.pankreaszentrum-muenster.de

Weitere Kooperationspartner

Klinik fur Radiologie/Strahlentherapie des
Clemenshospitals Minster

Chefarzt Prof. Dr. Arnt-René Fischedick

Gerhard-Domagk-Institut fur Pathologie am
Universitatsklinikum Munster
Komm. Leitung Prof. Dr. Gabriele K&hler

Institut fur Pathologie am Clemenshospital
Munster

Prof. Dr. Ulrich Schmidt, Priv.-Doz. Dr. Hans-
Udo Kasper, Prof. Dr. Cornelius Kuhnen

Gemeinschaftspraxis fur Hdmatologie und
Onkologie Minster

Dr. Jirgen Wehmeyer, Dr. Christian Lerchen-
muller, Dr. Karsten Kratz-Albers, Dr. Holger
Timmer, Dr. Ralf Bieker, Dr. Janina Lagocki

Gastroenterologische Gemeinschaftspraxis
am Germania-Campus MUnster
Dr. Edith Meyer-Grothues, Dr. Axel Schweitzer,

Dr. Thomas Krummenerl, Dr. Frank Holtkamp-

Endemann

Redaktion

Praxis fur Innere Medizin/Gastroenterologie/
Kardiologie Munster

Dr. Klaus-Jirgen Prahl, Dr. Harald Paulus,
Dr. Christian Fechtrup

Humangenetische Praxis Osnabruck
Dr. Martin Gencik
Dr. Anna Gencik

Institut fur Humangenetik der Ruhruniversitat
Bochum, Gebaude MA 5
Herr Prof. Dr. Jérg T. Epplen

St. Walburga-Krankenhaus Meschede
Klinik far Innere Medizin, Gastroenterologie
Chefarzt Dr. med. Georg Kéhne

Arbeitskreis der Pankreatektomierten e. V.
Fr. Ursula Blockhaus

Kardinal-von-Galen-Str. 7 49740 Haselinne
Telefon 05961.4065
www.bauchspeicheldruese-pankreas-selbsthilfe.de

Klinik far Allgemein- und Viszeralchirurgie der Raphaelsklinik

Katharina Zeden, Dr. Erik Allemeyer





