Zum Anderen lassen sich ein GroBteil der Aortenaneu-
rysmen durch einen kleinen Eingriff mit einem soge-
nannten Aortenstent ausschalten. Hierfiir wird uber
eine Schlagader in der Leiste mittels eines duinnes Fiih-
rungssystems ein sogenannter Stent, eine GefaBstiitze,
in die Korperhauptschlagader eingefiihrt und dort ent-
faltet. Dadurch kann die Schlagader nicht mehr platzen.
Fur diesen Eingriff muss der Patient nur wenige Tage in
der Kilinik bleiben.

Nach einem Beschluss des Gemeinsamen Bundesausschus-
ses sind fiir die Versorgung von Aortenaneurysmen nach §91
Abs.7 SGBV nur noch Kliniken mit entsprechender fachlicher
und apparativer Vorraussetzung zugelassen. Das Gefafzent-
rum des Krankenhauses St. Elisabeth der Oberschwabenklink
Ravensburg erfiillt diese Forderungen voll umfanglich.
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Die Oberschwabenklinik GmbH ist ein Verbund leis-
tungsstarker Krankenhauser im Landkreis Ravensburg
mit den Krankenhausern St. Elisabeth Ravensburg, Bad
Waldsee, dem Heilig-Geist-Spital Ravensburg und dem
Klinikum Westallgau Wangen/Leutkirch/Isny.
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Was IST EINE ERWEITERUNG DER BAUCHSCHLAG-
ADER (BAUCHAORTENANEURYSMA)?

Unter einem Aneurysma versteht man die Erweiterung
einer Schlagader (Arterie). Diese Erweiterung kann in
allen Korperregionen auftreten.

Sie betrifft aber besonders haufig die Korperhaupt-
schlagader im Bauchbereich. Sieben von hundert Man-
nern uber 65 Jahre haben eine krankhafte Erweiterung
dieser Hauptschlagader.
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Raucher wie auch Patienten mit Bluthochdruck sind
besonders gefahrdet. Gelegentlich wird auch eine erbli-
cheVeranlagung beobachtet. Frauen haben ebenfalls ein,
wenn auch geringeres, Risiko, an einem Aortenaneurys-
ma zu erkranken.

WELCHE BESCHWERDEN VERURSACHT EIN BAUCH-
AORTENANEURYSMA?

In der Regel werden die Aussackungen der Korper-
hauptschlagader vom Patienten nicht bemerkt, da sie
keine Schmerzen bereiten.

W IE KANN EIN ANEURYSMA FESTGESTELLT WERDEN?

¢ Abtastung des Bauchraumes
¢ Familienanamnese
Ultraschallscreening

Was IST EIN ULTRASCHALLSCREENING?

Bei einem ,,Screening” wird eine Ultraschalluntersu-
chung des Bauchraumes durchgefiihrt. Diese Untersu-
chung ist vollig schmerzlos. Ab einem Durchmesser der
Korperhauptschlagader von fiinf Zentimetern steigt die
Gefahr des Platzens durch einen GefaBwandeinriss er-
heblich an. Bei Frauen ist die Gefahr des Berstens sogar
deutlich friher. Durch eine rechtzeitige Untersuchung
kann das Aneurysma frihzeitig erkannt, und wenn not-
wendig, einer Therapie zugefiihrt werden.

Leider sind gefiBmedizinische Screeningunter-
suchungen zur Zeit noch keine Leistung der ge-
setzlichen Krankenversicherung.

LASSEN SIE SICH SCREENEN.
FRAGEN SIE IHREN HAUSARZT.

WAS TUN, WENN EIN AORTENANEURYSMA DIAG-
NOSTIZIERT WIRD?

In Abhangigkeit von der Form und der GroBe des An-
eurysma sowie dem Alter des Patienten kann man die
weitere Entwicklung der Aussackung abwarten oder
operativ versorgen.

Zum Einen gibt es die Moglichkeit der offenen Opera-
tion. Dabei wird die Korperhauptschlagader freigelegt
und der erkrankte Bereich wird durch eine kiinstliche
Schlagader ersetzt.




