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Sehr geehrte Damen und Herren,
Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Die krankhafte Fettsucht stellt die Herausforderung des
Gesundheitssystems im 21. Jahrhundert dar. Es ist die Erkrankung,
die weltweit die hochsten Zuwachsraten aufweist und
schwerwiegende gesundheitliche und psychosoziale Folgen nach sich
zieht. Es entstehen nahezu zwangslaufig Konsekutiverkrankungen wie
arterielle Hypertonie, Diabetes Mellitus, Hypercholesterinamie, KHK,
arthrotische Veranderungen der Gelenke, Depressives Syndrom,
Cholezystolithiasis, Gastrodsophageale Refluxerkrankung, Schlaf —
Apnoe Syndrom, div. Karzinome, ect.. Eine Beeintrachtigung der
Berufsausiibung oder Berufsfahigkeit ist vorprogrammiert.
Konservative Therapiemalinahmen gelten nach wie vor als primare
Therapieoptionen in der Behandlung der Adipositas. Morbid adipdsen
Patienten reichen konservative Therapieoptionen jedoch haufig nicht
aus. Es kommt hier in vielen Féllen auch nach kurzfristig erfolgreichem
Gewichtsverlust zu einer erneuten massiven Gewichtszunahme
(,JOJO — Effekt”). Diesen Patienten kann mitunter nur noch durch
invasiven Mafinahmen geholfen werden. Die sogenannte ,bariatrische
Chirurgie, kann einen dauerhaften und drastischen Gewichtsverlust
herbeifiihren. Diese Effekte werden vorwiegend durch Restriktion und
/ oder Malabsorption erreicht.

Ziel jeder Therapie , ob konservativ oder operativ, sollte neben dem
Geuwichtsverlust, die Prophylaxe oder Heilung der
Konsekutiverkrankungen sein. Vor diesem Hintergrund werden im
Rahmen dieses Symposiums die vorhandenen Therapiemdglichkeiten,
-risiken und —auswirkungen sowie die neuesten Studiendaten
dargestellt und diskutiert.

Wir laden herzlich zur Teilnahme ein

Dr. H. Tigges Prof. Dr. B. Reith

Programm und Referenten

Freitag, 25.06.2010
09.00 - 09.15 Uhr

BegriBung
Dr. H. Tigges, Prof. Dr. B. Reith;
Chirurgie 1, Klinikum Konstanz

09.15 - 09.30 Uhr

Anmerkungen zur Fettleibigkeit
Prof. Dr. G. Miiller-Esch;
Zentrum f. Innnere Medizin, Klinikum Konstanz

09.35 -10.05 Uhr

Adipositas-Chirurgie aus internistischer Sicht
Prof. Dr. B. Schultes;
Adipositaszentrum, Spital Rorschach, Schweiz

10.10 — 10.40 Uhr

Psychosomatische Aspekte der Adipositas
und Adipositastherapie
Fr. Prof. Dr. M. deZwaan;
Psychosomatische Abteilung, Universitat Erlangen

10.45 - 11.00 Uhr
Kaffeepause

11.00 — 11.30 Uhr

Multimodales Therapiekonzept bei Adipositas —
Schein oder Sein?
Prof. Dr. Ch. Jacobi;
Chirurgische Abteilung, Dreifaltigkeitskrankenhaus Wesseling

11.35 - 12.05 Uhr

Differenzierte Indikation zur bariatrischen Chirurgie
Dr. M. Thurnheer;
Chirurgische Klinik, Kantonsspital St. Gallen, Schweiz

12.10 — 12.40 Uhr

Die neuen S3 Leitlinien zur Adipositas-Chirurgie
Prof. Dr. N. Runkel;
Chirurgische Klinik, Klinikum Villingen-Schwenningen

12.45 - 13.30 Uhr
Mittagspause

13.30 — 14.00 Uhr

Konservative Therapiemaoglichkeiten bei Adipositas
und deren Grenzen
PD Dr. R. Lobmann;

Medizinische Klinik Ill, Burgerhospital, Klinikum Stuttgart

Programm und Referenten

Freitag, 25.06.2010
14.05 — 14.35 Uhr

Laparoskopisches Gastric Banding —
und Redo-Operationen bei Komplikationen
Dr. H. Tigges;

Chirurgie |, Klinikum Konstanz

14.40 — 15.10 Uhr

Laparoskopische Sleeve Gastrektomie
— Wo stehen wir ?
PD Dr. T. Huttl, Minchen;
Chirurgische Kilinik, Minchen Bogenhausen

15.15 -15.45

Laparoskopischer Magen-Bypass
- Indikation und Technik
Dr. W. Tigges;
Chirurgische Kilinik, Asklepios Krankenaus Hamburg - Rissen

15.50 — 16.00 Uhr
Kaffeepause

16.00 — 16.30 Uhr

Biliopankreatische Diversion (BPD)- Indikation und Technik
Prof. Dr. E. Shang;
Chirurgische Klinik, Universitat Mannheim

16.35 - 17.05 Uhr

Ernahrungsmedizinische Betreuung bei Adipositas — Chirurgie
Dr. K. Winckler;
Praxis fur Innere Medizin, Ernahrungsmedizin, Frankfurt / Main

17.10 — 17.40 Uhr

Begutachtung der Adipositas-Chirurgie durch den MDK
Dr. R. Freudenstein;
MDK Baden-Wurttemberg

17.45 - 18.15 Uhr

Plastisch, asthetische Korrekturen nach massiver
Gewichtsabnahme
Dr. U. Ziegler;
Praxis fiir Plastische u. Asthetische Chirurgie, Stuttgart

18.20 — 18.30Uhr

Zusammenfassung, SchluBworte
Dr. H. Tigges, Prof. Dr. B. Reith;
Chirurgie |, Klinikum Konstanz

18.30 Uhr
Gemeinsamer Imbif
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