Dialysezugéngﬁ ohne Wunde

Zur Durchfiihrung der Hamodialyse wird am Unter-

arm des Dialysepatienten eine sogenannte Shunt-
oder Fistelanlage geschaffen. Diese entsteht, in-
dem man eine Arterie und eine Vene miteinander
verbindet. Das Ziel sind lange, gut geftilite Venen-
strecken, die sich gut punktieren lassen. Das An-
legen eines solchen Dauerzugangs erfolgt tiber ei-
nen langeren chirurgischen Schnitt und wird unter
Lokalandsthesie oder Vollnarkose durchgefiihrt.

Das Team um Oberarzt Dr. Gabor Biré und den Lei-
tenden Oberarzt Dr. Michael Kallmayer der Klinik
und Poliklinik fiir Vaskuldare und Endovaskulare
Chirurgie am Klinikum rechts der Isar (Leitung:
Univ.-Prof. Hans-Henning Eckstein) ist nun einen
anderen, vollig unblutigen Weg gegangen und hat
Anfang Oktober erstmals minimalinvasiv eine rein

Katheter-gestiitzte arteriovenése Fistel angelegt:
Dabei wurden die GefaBwande der Arterie und der
Vene uber zwei winzige Punktionszuginge tiber
dem Handgelenk und mittels zweier Thermokathe-
ter miteinander verschmolzen. ,,Dies ist eine ele-
gante Methode, die unter ortlicher Betdubung am
Handgelenk durchgefiihrt wird und ohne gréRere
Wunden und Narbenbildung auskommt. Unser Vor-
gehen ermdglicht, die zukiinftige Punktionsstre-
cke fiir die Dialyse moglichst lang zu belassen”,
erklart Biro. Es ist der erste derartige Eingriff an
einem bayerischen Universititsklinikum. Die Pa-
tientin konnte bereits am Folgetag nach einer Ul-
traschalluntersuchung beschwerdefrei aus dem
Krankenhaus entlassen werden.
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