Umfassende Medizin aus einer Hand

Wir sind ein Haus der Maximalversorgung und halten alle Thoraxchirurgische Sprechstunde

Maoglichkeiten modernster Medizin unter einem Dach vor; von

der praoperativen Diagnostik, Uber die perioperative Betreu- Dienstag und Donnerstag 13.00 bis 15.00 Uhr

ung bis hin zur patientenorientierten Nachbetreuung. Hierzu Terminvereinbarung Department fiir .
arbeiten wir eng mit Spezialisten der Pneumologie, Onkologie, Tel.: 0621 503-3101 . .

Radiologie, Anasthesie und der Pathologie aus unserem Haus Thoraxchiru rgie

zusammen. Erganzend steht lhnen das gesamte Wissen un- Kontakt:

serer pflegerischen Kolleg*innen sowie den Mitarbeitenden des Klinik far AIIgemein-,

Sozialdienstes und der Psychoonkologie zur Verfiigung. Dr. med. Konstantina Storz
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Thoraxchirurgie bezeichnet die operative Behandlung
angeborener und erworbener Erkrankungen der Lunge, des
Rippenfells, der Brustwand und des Mittelfellraumes.

Das Department fiir Thoraxchirurgie am Klinikum Ludwigs-
hafen ist ein eigenstandiger Bereich der Chirurgischen
Klinik A, in dem wir als Facharztinnen flr Thoraxchirurgie
mit unserem Spezialwissen die operative Behandlung des
gesamten Spektrums gutartiger und bosartiger Erkrankungen
dieser Kdrperregionen anbieten.

Basierend auf den Befunden und I|hrer personlichen
Krankheitsgeschichte entwickelt unser multiprofessionelles
Team flr Sie ein individuelles Therapiekonzept. Patienten-
schonende Eingriffe unter kleinstmdglicher Belastung geben
die Richtung vor.

Fur Rickfragen stehen wir lhnen gerne zur Verfligung.

Dr. med Konstantina Storz
Chefarztin Thoraxchirurgie

Dr. med Heike Zabeck
Chefarztin Thoraxchirurgie

Schwerpunkt onkologische Thoraxchirurgie
Unser Behandlungsschwerpunkt ist die operative Behandlung bei
Lungenkrebs und Lungenmetastasen.

Wir bieten in diesem Bereich:
* minimal-invasive Thoraxchirurgie (,Schlisselloch-OPs*)
» erweiterte Lungenresektionen

Leistungsangebot

Videothorakoskopische Operationen

» Lungenlappenentfernung bei Lungenkarzinom

» Entfernung von Lungenmetastasen

» Entfernung unklarer Lungenrundherde

 Diagnostische Gewebegewinnung aus Lunge, Lymphknoten,
Rippenfell und Mittelfellraum

» Behandlung von Flissigkeitsansammlungen im Brustraum
(Pleuraerguss)

* bei Lungenkollaps (Pneumothorax)

* bei Rippenfellvereiterung (Peuraempyem)

* bei Einblutung in die Brusthohle (Hdmothorax)

» Geschwulstentfernung im Mittelfellraum

» Entfernung der Thymusdriise bei Myasthenia gravis

» Fensterung des Herzbeutels bei Herzbeutelerguss

* Nervendurchtrennung bei vermehrtem Schwitzen
(Sympathektomie bei Hyperhidrosis)

Offen chirurgische Thoraxoperationen

Uber seitliche Brustkorboffnung (Thorakotomie) oder tber

Langsdurchtrennung des Brustbeins (Sternotomie)

» anatomische Lungenresektion bei Lungenmetastasen

« erweiterte Lungenresektionen bei lokal fortgeschrittenem
Lungenkarzinom (Bronchoplastik, Angioplastik,
Teilentfernung von angrenzenden Organen)

» Brustwandresektion

» Behandlung komplizierter, eitriger Rippenfellentziindungen
(chronisches Pleuraempyem)

+ ausgedehnte Tumore des Mittelfellraums

Weitere Leistungen:

+ Diagnostische Spiegelung (Mediastinoskopie) oder
chirurgische Eréffnung des Mittelfellraums

Palliative Behandlung von Flissigkeitsansammlung im
Brustraum (Pleuraerguss)

Eingriffe an der Luftréhre bei Verengung oder Tumor
(Trachearesektion)

* Volumenreduktion bei Lungenemphysem

Operative Versorgung von Verletzungen des Brustkorbs
oder der Lunge nach Thoraxtrauma

» Zwerchfellraffung bei Hochstand durch Lahmung




