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Dr. med. Helge Jens

Asthetische Chirurgie,
Mitglied des Vorstands

Facharzt fur
Plastische und

der DGAPC

Asthetische Medizin als Lifestylefaktor?

Eine asthetisch-plastische Operation gilt in Deutschland
per Gesetz als Korperverletzung, da sie keine medizinische
Indikation mit sich bringt. Aber nur, weil es medizinisch
nicht indiziert ist, bedeutet das nicht, dass eine Operation
oder Behandlung in diesem Bereich frei von Risiken ist —im
Gegenteil.

Aber durch die zunehmende gesellschaftliche Akzeptanz
fir ,Beauty-Eingriffe” und die Bagatellisierung durch werb-
liche MaBnahmen und mediale Berichterstattung wird sug-
geriert, dass alles quasi ,to go” gemacht werden kann.
Warum also daflr nicht ins Ausland und das Ganze dann zu
niedrigen Preisen auch noch mit einem Urlaub verbinden?!

Die Geschichte, dass asthetisch-plastische Operationen im
Ausland sehr viel glinstiger angeboten werden als hier-
zulande, ist im Prinzip schon alt. Neu ist aber die Art und
Weise, wie man an die preissensible Zielgruppe herantritt.
So bieten die sozialen Medien die Méglichkeit fir eine ziel-
genaue Bewerbung mit Rabattcodes und Specials, Ko-
operationen mit Influencern, die sich teils sogar in geschlos-
sene Patienten-Facebookgruppen einschleusen und fiir
bestimmte Arzte werben, gepaart mit vermeintlich ver-
lockenden All-in-one-OPs, die seridse Fachéarzte in Deutsch-
land aus medizinischen Griinden niemals anbieten wiir-
den.

Ein weiterer Anziehungspunkt fiir Patienten ist die Darstel-
lung von Vorher-Nachher-Bildern. Diese sind in Deutsch-
land fiir die Darstellung operativer Ergebnisse per Gesetz
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Editorial

verboten, diirfen aber von im Ausland anséssigen Arzten
und Kliniken werblich genutzt werden. All das ist fiir poten-
zielle Patienten sehr verlockend und sorgt dafir, dass die
Zahlen fir Komplikationen, teils sogar mit ernsthaften ge-
sundheitlichen Folgen bis hin zum Tod, Uber die letzten
Jahre stetig hoch geblieben sind. Eine interne Umfrage
unter unseren Mitgliedern hat ergeben, dass die Zahl so-
gar kontinuierlich steigt.

Doch was kénnen wir dagegen tun? Wir kénnen alle fir
mehr Transparenz und Aufklarung sorgen — auf unseren
Websites und unseren Social-Media-Profilen. Wir als Fach-
arzte sind in der Pflicht zu informieren und aufzukléren —
nicht zu werben.

Qualifizierte, gut ausgebildete Kollegen gibt es auf der
ganzen Welt, auch in den fir Auslands-OPs beliebten Lan-
dern wie Tschechien, Polen und der Tirkei. Doch wie fin-
det man diese und wonach entscheiden Patienten zwi-
schen Qualifikation und falscher Arztwahl?

Die DGAPC hat fiir verunsicherte Patienten eine ausfiihrli-
che Checkliste fiir die geplante Auslands-OP erstellt, die
man in den meisten Punkten auch fiir geplante Operatio-
nen in Deutschland anwenden kann. Wir laden alle herzlich
ein, unser Material herunterzuladen, zu teilen und zu ver-
wenden — gemeinsam flir mehr Aufklérung!

lhr

Dr. med. Helge Jens
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Objektive Risikobewertung mit
Informationen aus der Tiefe der Haut

Nevisense ist ein Gerdt zur Risikobewertung bei Lasionen mit
Verdacht auf Hautkrebs, und eine bewahrte Methode, die mit
zahlreichen Studien klinisch belegt wurde, darunter die

weltweit groBte prospektive Studie zur Melanomerkennung?,
und aktuelle Studien zur Genauigkeit auf weilem Hautkrebs?).

JETZT NEU: Nevisense auch e
auf BCC/SCC ZUgelassen uf diese Weise stehen dem Arzt bei der Entscheidung tber

den weiteren Therapieverlauf zusatzliche Informationen zur
Verfligung. Dabei kommt eine Technik namens Elektrische
Impedanzspektroskopie (EIS) zum Einsatz. Die EIS misst durch
Aussendung harmloser elektrischer Signale die elektrische
Hautimpedanz bei verschiedenen Frequenzen und akquiriert
Informationen aus einer Tiefe bis 2,5mm.

Das von Hautkrebs betroffene Gewebe weist eine andere
Impedanz als gesundes Gewebe auf. Anhand einer Analyse der
Lasion wird mit Hilfe eines Kl-basierten Klassifikators ein
Risikowert bestimmt. Mehr als 350 Praxen in Deutschland
vertrauen bereits Nevisense (Stand Méarz 2021). Weitere
Informationen auf www.nevisense.de

Integrieren Sie Nevisense fiir genauere klinische Entscheidungen
o Reduzierung unndtiger Exzisionen

« Monitoring auffalliger Lasionen

* 97% Sensitivitat auf Melanome*

e 100% Sensitivitat auf BCC/SCCx**

« Negativer Vorhersagewert von 99%

* Abdem Stadium T1b lag die gemessene Sensitivitdt bei 100%
** bejeinem Score-Cutoffvon 5

Fur Anwender:
fragen Sie

nach einem
Update

UClinical performance of the Nevisense system in cutaneous melanoma detection: an international, multicentre, prospective
and blinded clinical trial on efficacy and safety. Malvehy J, Hauschild A, Curiel-Lewandrowski C, et al. British Journal of
Dermatology. Band 171, Ausgabe 5, November 2014, Seiten 1099-1107 »\‘\ N EV | S E N S ETM
2l Diagnostic Accuracy of Electrical Impedance Spectroscopy in Non-melanoma Skin Cancer . Sarac €, Meiwes A, Eigentler TK, %
Forchhammer S, Kofler L, Hafner HM, Garbe C. Advances in Dermatology and Venereology/ACTA-DV (2020) by SCIBASE

Bitte senden Sie mir Informationen und Studienergebnisse zu
Ich interessiere mich fur eine Workshopteilnahme

.. . . . Gebdihr zahlt
Ich wiinsche eine Praxisdemonstration Empfanger
Ich wiinsche:

Ich bin an weiteren Informationen interessiert:

Praxis: SciBase GmbH

Name: Widenmayerstr. 11
Strasse: .

oL 7. it DE-80538 Miinchen
Telefon: email:

Bitte ausschneiden/kopieren und per Fax an: 089 - 2093 1452 oder
senden Sie eine email an: info@nevisense.de
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Vertrauliche
Schonheit fur

ein neues Selbst-

bewusstsein

Chirurgische Eingriffe im Genitalbereich, die aus asthetischen

oder funktionalen Griinden durchgefihrt werden, sind en
vogue. Langst muss man physische Gegebenheiten nicht

mehr einfach hinnehmen oder Behandlungen hinter vorgehal-
tener Hand besprechen. Zu den haufigsten Eingriffen zahlen

die Vaginalstraffung, Labioplastik (Korrektur der Scham-
lippen), Hymenrekonstruktion, PenisvergréBerung und
Hodensackstraffung. Sich vor solchen Eingriffen griindlich

zu informieren und einen qualifizierten Facharzt aufzusuchen,
ist selbstredend unumgénglich. Medical Inn ist ein Spezial-

zentrum fiir die gesamte Asthetische und Plastische
Chirurgie in Disseldorf, welche im Jahre 2015 von

Dr. med. Mehmet Atila gegriindet wurde. Der Facharzt
fiir Plastische und Asthetische Chirurgie engagiert sich
seit vielen Jahren auch sozial bei Institutionen wie der
INTERPLAST e.V. und RESTORE Worldwide und
behandelt bei humanitaren Einsatzen als Rekonstruktiv-
Plastischer Chirurg schwer verletzte Patienten in Entwick-
lungsléndern, zum Beispiel in Ghana. Seit 2017 vertritt
Dr. Atila RESTORE Worldwide in der Funktion des euro-
paischen Direktors. Im folgenden Beitrag klart Dr. Atila
eingehend zu &sthetischen Eingriffen im Intimbereich auf.

Dr. med. Mehmet Atila

Individuelle Lésungen fiir das
personliche Wohlbefinden der Patienten

Fir viele Paare gehdren eine offene Kommunikation und
ein erfilltes Liebesleben zu einer gliicklichen Partner-
schaft dazu. Dabei spielen das Vertrauen und die Zufrie-
denheit mit dem eigenen Kérper eine wichtige Rolle.
Doch leider sind Hemmungen, Schamgefiihle und Un-
wohlsein wahrend der sinnlichen Momente der Liebe fir
viele Frauen und Ménner keine unbekannten Gefiihle.
Haufig ist dieses Empfinden in der Unzufriedenheit mit
dem aufBeren Erscheinungsbild des Kérpers begriindet,
was auch mit den gesellschaftlichen Schénheitsidealen
zusammenhangt. Denn Darstellungen des perfekten Ideal-
bilds eines Kérpers in Filmen, Zeitschriften und auf Social

Media fiihren dazu, dass der direkte Vergleich mit dem
eigenen Korper das eigene Kérperbild verzerrt erschei-
nen lasst. Dieser Effekt kann zu Unzufriedenheit und ei-
nem negativen Selbstbild fiihren, da die Realitdt oft nicht
mit den retuschierten und idealisierten Darstellungen
Ubereinstimmt. Neben den &sthetischen Beweggriinden
kénnen auch kérperliche Beschwerden und Schmerzen,
die das Wohlbefinden beeintrachtigen, eine Rolle spie-
len. Um Betroffenen die Méglichkeit zu geben, sich in
ihrem Kérper rundum wohlzufithlen, kann die Intimchi-
rurgie eine Losung sein. Mit gezielten Eingriffen lassen
sich Wohlgefiihle erreichen und Beschwerden lindern,
sodass Patienten ein neues Gefiihl von Selbstvertrauen
sowie Zufriedenheit erlangen und ein erfilltes Intim-
leben genieBen kdonnen.
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Eine Bereicherung fiir das Liebesleben

Ohnehin haben viele Frauen Schwierigkeiten, beim Geschlechts-
verkehr den Hohepunkt zu erreichen — was fiir einige eine belas-
tende Herausforderung darstellt. Laut einer Studie von femtasy,
in Kooperation mit Facts and Stories und 236 teilnehmenden
Frauen, gaben 55 Prozent der Befragten an, keinen Orgasmus
beim Sex zu haben. Dies kann unter anderem mit der Position
und Empfindsamkeit des G-Punkts — einer erogenen Zone in der
Vagina, die etwa drei bis funf Zentimeter im Inneren der Vagina
an der oberen Vaginalwand liegt — zusammenhangen. Einige
Frauen haben einen gut erreichbaren und sensiblen G-Punkt,
wéhrend er bei anderen weniger ausgepragt oder schwieriger
zu stimulieren ist. In diesem Fall kommt eine G-Shot®-Injektion
zum Einsatz, eine effektive Methode, um den G-Punkt gezielt zu
vergréBern und so die Chance auf eine intensive sexuelle Stimu-
lation zu erhéhen. Dabei wird Hyaluronsdure in den G-Punkt-
Bereich gespritzt, wodurch dieser etwa die GréBe einer 2-Euro-
Miinze erreicht. Durch die VolumenvergréBerung des G-Punkts
kann die sexuelle Erregbarkeit gesteigert und die Wahrschein-
lichkeit eines Orgasmus erhéht werden. Das Besondere an der
Behandlung ist, dass synthetisch hergestellte Hyaluronsaure ver-
wendet wird, welche der kérpereigenen sehr dhnlich ist. Somit
sind Unvertréglichkeiten oder allergische Reaktionen nahezu
ausgeschlossen. Um die Sorgen von Patienten bezliglich Schmer-
zen oder Unannehmlichkeiten auszurdumen, sollten Arzte den
empfindlichen Bereich vor der Injektion betduben. Nebenwir-
kungen treten nur selten und minimal auf — dazu zéhlen gele-
gentlich auftretende Schmerzen, Infektionen und Schwellungen.
Patientinnen missen jedoch dariiber aufgeklért werden, ge-
nauso lber mégliche Risiken wie beispielsweise die Entstehung
einer Knotenbildung oder dauerhaft erhdhten Wahrnehmung
bzw. Empfindlichkeit des G-Punkts. Die Wirkung der Injektion
halt etwa vier bis sechs Monate an — danach baut der Kérper
nach und nach die Hyalurons&dure ab und der G-Punkt kehrt im
Laufe der Zeit zu seiner normalen GréBe zurlick. Es besteht
aber die Méglichkeit, die Behandlung jederzeit zu wiederholen.
Es sollte jedoch, wie bei jedem medizinischen Eingriff, iberprift
werden, ob die Patientin bei guter allgemeiner Gesundheit ist,
um maogliche Risiken und Komplikationen auszuschlieBen. Denn
auch psychologische Faktoren wie Stress, Angstzustande oder
negative Erfahrungen sowie genitale Schmerzen, hormonelle
Verénderungen und Einnahmen von Medikamenten z3hlen zu
den haufigsten Faktoren, die dazu fiihren kénnen, dass Frauen
keinen Orgasmus bekommen.

Schamlippenverkleinerung: Viel mehr
als nur ein asthetischer Eingriff

Gewisse Unannehmlichkeiten machen sich aber nicht nur in der
Intimitat bemerkbar, sondern schrénken auch den Alltag stark
ein. Beispielsweise empfinden Patientinnen mit vergréBerten
Schamlippen sowohl beim Geschlechtsverkehr als auch bei
sportlichen Aktivitaten wie Fahrradfahren und Reiten Schmer-
zen. Durch die Reibung und den Druck, denen die Schamlippen
bei den Bewegungen ausgesetzt sind, kann es zu schmerzhaften
Reizungen und Entziindungen kommen, die das Wohlbefinden
der Patientinnen massiv beeintréchtigen. Einhergehend mit die-
sen Problemen fiihlen sich Betroffene mit ihrem Kérper nicht
wohl und schamen sich vor ihren Sexualpartnern. Mithilfe von
Labioplastik — Operationen der kosmetischen Intimchirurgie —
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kénnen diese Problematiken korrigiert werden. Dazu zahlt auch
die Schamlippenverkleinerung. In der Regel sind es die inneren
Labien, die verkleinert werden. Im Gegensatz zu friher Ublichen
Kirzungen mit einem Skalpell, die haufig zu unregelméaBigen
Randern und starken Blutungen flhren, lassen sich heutzutage,
dank moderner Lasertechniken, Blutungen viel stérker redu-
zieren. Auch Narben bilden sich im Vergleich zu herkémmlichen
Techniken weniger haufig und die Genesungszeit ist kirzer. Bei
diesen Lasermethoden wird das Uberschissige Gewebe mithilfe
eines Lichtstrahls entfernt, ohne dass es direkten Kontakt gibt.
Da vor dem Eingriff die gewlinschte Lange der inneren Scham-
lippen markiert und mit dem Laserstrahl genau abgefahren wird,
ist das Endergebnis, im Vergleich zu den anderen Methoden,
deutlicher und gleichméaBiger. Ein weiterer Vorteil der Laserbe-
handlung: Es ist keine Vollnarkose mehr notwendig. Stattdessen
wird eine Betdubungscreme aufgetragen und eine Beruhigungs-
tablette verabreicht, wodurch Patienten einem geringeren Risiko
ausgesetzt sind als bei einer Vollnarkose.

Kombinierte Verfahren fir die Straffung
des Bindegewebes

Bei manchen ist die Klitorisvorhaut durch Vererbung oder hor-
monelle Veranderungen so groB, dass der Klitoriskopf nicht er-
regt werden kann. Durch eine Klitorisvorhautverkleinerung lasst
sich das Gewebe, welches diese Stelle bedeckt, verringern, so-
dass Patientinnen nach dem Eingriff wieder leichter sexuelle Be-
friedigung erlangen. AuBerdem lassen sich weitere Beschwer-
den wie Schmerzen beim Tragen enger Unterwésche lindern.
Einige Frauen entscheiden sich auch aus asthetischen Griinden
fir eine Klitorisvorhautverkleinerung, um sich in ihrem Koérper
wohler zu fithlen und das Selbstbewusstsein zu starken. Eine
ebenfalls beliebte Behandlung, die das Selbstwertgefihl starkt,
ist die Vaginalstraffung. Hormonelle Veranderungen sowie der
natlrliche Alterungsprozess kdnnen dazu fiihren, dass das Ge-
webe der Vagina an Spannung verliert. Insbesondere nach einer
Geburt kann sich das Gewebe aufgrund der starken Dehnung
nicht mehr ausreichend zuriickbilden. In solchen Féllen kann
eine Vaginoplastik eine Option sein, um das Gewebe der Vagina
zu straffen und die Schamlippen zu festigen. Eine hervorra-
gende Lésung fir die Straffung des Bindegewebes und der
Haut ist die Radiofrequenzbehandlung. Dieses Verfahren kombi-
niert Radiofrequenztherapie und Ultraschall, um das Gewebe zu
straffen, ohne dass eine Operation erforderlich ist. Die Radio-
frequenztherapie liefert Warme an das umliegende Gewebe,
ohne es zu belasten. Dadurch wird die Produktion von Kollagen
effektiv angeregt, was wiederum das Scheidengewebe strafft.
Im Vergleich zu einer Laserbehandlung ist diese Methode véllig
schmerzfrei und wird von den meisten Patientinnen als ange-
nehm empfunden.

Mehr Selbstvertrauen im Schlafzimmer

Seit einigen Jahren haben aber auch immer mehr Manner ein
Bewusstsein fiir die Asthetik entwickelt. Eines vorweg: Der Penis
ist fir viele Manner ein Korperteil, der mit viel Unsicherheit und
psychischem Druck verbunden ist — vor allem durch den direk-
ten Vergleich mit Mannern, die in Zeitschriften oder Filmen zu
sehen sind. Und auch wenn die Ldnge und der Umfang nichts
Uber Potenz oder Mannlichkeit aussagen, fihlen viele ein Gefiihl
der Unsicherheit. Sie empfinden ihren Penis als zu kurz, zu diinn
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oder zu krumm. Insbesondere, wenn es um die Befriedig
Partnerin geht. Daher ziehen viele Manner eine Penisver
rung in Erwégung. Sie mdchten durch einen Zuwachs an La
und Dicke des Penis ihre sexuelle Leistungsfahigkeit verbes:
und die Zufriedenheit in der Partnerschaft steigern. Die Pe
vergréfBerung bzw. -verldngerung wird wahrend einer Vollnar-
kose durchgeflhrt. Der Penis ist normalerweise durch Halteban-
der am Beckenknochen fixiert, die dafiir sorgen, dass ein Teil
des Penisschafts im Inneren des Kérpers verborgen bleibt. Bei
dem Eingriff werden diese Haltebénder durchtrennt. Dadurch
kann der innere Anteil des Penis nach auBen gleiten, wodurch
der Penis optisch an Ldnge gewinnt. Des Weiteren bestehen im
Rahmen der Plastischen und Asthetischen Chirurgie zahlreiche
andere Moglichkeiten, den Genitalbereich mdglichst so zu ver-
andern, dass er der Vorstellung des Patienten entspricht. Auch
die Eichelverdickung erfreut sich immer gréBerer Beliebtheit.
Mithilfe von Eigenfett oder anderen Fillern wie Hyaluronsaure ist
nicht nur eine schonende Behandlungsweise garantiert, sondern
auch das Ausbleiben von Narben — damit ein méglichst makel-
loses Ergebnis erzielt wird, das Patienten zu einem neuen
Lebensgefihl verhelfen kann.

Fazit

Moderne Methoden und Techniken haben dazu beigetragen,
dass die Intimchirurgie immer sicherer, schonender und praziser
durchgefihrt werden kann, was die Ergebnisse verbessert und
das Vertrauen der Patienten starkt. Dabei geht es um viel mehr
als nur darum, géngige Schonheitsideale zu verwirklichen - viel-
mehr ist das Ziel, die Bedenken und Wiinsche der Patienten
ernst zu nehmen und ihnen dabei zu helfen, sich in ihrem Kérper
wohlzufiihlen. Dennoch gibt es auch Patienten, die unsicher sind
und das Gefiihl haben, dass ihre sexuellen Anliegen nicht wich-
tig sind. Es ist jedoch vollkommen nachvollziehbar, dass jeder
Mensch das Recht auf sexuelles Vergniigen hat, selbst wenn
einige Eingriffe duBerlich nicht sichtbar sind. Deshalb liegt es
an uns, den Patienten Sicherheit sowie Vertrauen zu schenken
und ein personliches Gespréch zu fiihren. Dazu gehért auch, sie
umfassend Uber Risiken aufzuklaren sowie realistische Erwartun-
gen zu vermitteln. Jede Operation sollte individuell abgestimmt
werden, damit das bestmogliche Ergebnis erzielt wird. Dabei
stehen die Meinung und das Wohlbefinden des Patienten stets
im Vordergrund.

Weitere Informationen unter www.medical-inn.com
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Dr. Atila sieht in
seiner Klinik eine
zunehmende
Beliebtheit von

Operationen im
Intimbereich —
besonders
Schamlippen-
verkleinerungen
sind gefragt.
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Modernste
Geréate und
minimalinvasive
Methoden, etwa
Laser-Behand-
lungen, sorgen
nicht nur fur
prazise Ergeb-
nisse der
Intimchirurgie,
sondern in der
Regel auch

fur kirzere
Wundheilungen.

Dr. med. Mehmet Atila
Medical Inn

Georg-Glock-Stral3e 8
40474 Dusseldorf

Tel.: +49 211 26159299
info@medical-inn.de
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Das Lipodem:
Fakten und effektive Behand-
lung durch Liposuktion

Das Lipédem ist eine krankhafte Fettverteilungsstérung des Korpers, welche Schatzungen zufolge bei etwa
zehn Prozent der weiblichen Bevdlkerung auftritt. Haufig wird die Erkrankung nicht erkannt, was zu einem
Arztmarathon betroffener Frauen fiihren kann. Nicht selten leiden Betroffene neben physischen Schmerzen
auch unter einer erheblichen psychosozialen Belastung aufgrund von mangelnder angemessener medizinischer
Behandlung. Dr. Anna-Theresa Lipp ist Facharztin fiir Plastische und Asthetische Chirurgie mit dem fachlichen
Schwerpunkt der Lipddem-Chirurgie. Sie praktiziert seit mehreren Jahren in ihrer Privatpraxis PANTEA in
Miinchen und fiihrt mehrere Hundert Liposuktionen im Jahr bei Lipédem-Patientinnen durch. Im folgenden
Beitrag erklart sie alles Wissenswerte rund um das Thema Lip&dem.

Dr. Anna-Theresa Lipp

bwohl das Lipédem bereits 1940 Beim Lipéddem handelt es sich um eine chronisch fort-
durch Allan und Hines beschrieben  schreitende symmetrische Fettverteilungsstérung an
wurde, fand die Erkrankung bis vor ~den oberen und unteren Extremitdten — vorwiegend
wenigen Jahren noch sehr wenig Be-  bei Frauen -, welche durch das zusétzliche Auftreten
achtung. So dauert es auch aktuell von Schmerzen gekennzeichnet ist. Charakteristischer-
oft noch viele Jahre, bis die Diagnose gestellt und eine  weise sind weder Hande noch FiBBe betroffen. Haufig
Behandlung eingeleitet wird. fallt das Auftreten oder eine Verschlechterung des Lip-
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6dems mit Phasen hormoneller Verénderungen wie z.B. der Pubertat
oder Schwangerschaft zusammen. Auch ein genetisch bedingtes Auftre-
ten wird diskutiert.

Die Diagnosestellung erfolgt insbesondere durch das klinische Erschei-
nungsbild sowie die Anamnese der Patientin. Eine palpatorische Untersu-
chung ergénzt die Diagnostik, sodass in Zusammenschau aller Befunde
und nach Ausschluss konkurrierender Differentialdiagnosen wie z.B. Adi-
positas oder Lymphédemen die Diagnose eines Lipddems gestellt wer-
den kann. Derzeit existieren noch keine spezifischen Biomarker, welche die
Diagnostik eines Lipédems vereinheitlichen kénnten.

Medizinisch kann das Lipédem in mehrere Stadien eingeteilt werden. Die
Symptome sowie der Leidensdruck missen hierbei jedoch nicht mit dem
jeweiligen Stadium korrelieren. So kénnen Patientinnen im Stadium | be-
reits stark beeintrachtigt sein, wahrend Patientinnen im Stadium IlI (sel-
ten) auch nur geringe Beschwerden haben kdnnen.

Woran erkennt man ein Lipédem?

Aufgrund der symmetrisch auftretenden Ausdehnung des subkutanen
Fettgewebes kommt es beim Lipédem zu chronischen Schmerzen,
Schwellungen und anderen Beschwerden. Das Lipédem zeichnet sich
durch Druckempfindlichkeit sowie ein Spannungsgefiihl aus. Im Tagesver-
lauf sind diese Symptome oft zunehmend und abends am schlimmsten.
Die Beine fuhlen sich dann mide, schwer und kraftlos an. Auch eine er-
hohte Hamatomneigung kann haufig beobachtet werden. Hinzu kommt,
dass sich betroffene Stellen sehr haufig kalter anflihlen als nicht vom Lip-
6dem betroffene Stellen. Oft sind neben den Beinen auch die Arme be-
troffen. Folglich besteht eine Disproportion zwischen Extremitaten und
Stamm. Die Beine (und ggf. auch die Arme) wirken bei Betroffenen na-
hezu konturlos und saulenhaft. Kennzeichnend fiir ein Lipédem ist zu-
dem, dass das Fettgewebe weder durch Sport noch durch Diaten redu-
ziert werden kann.

Es ist wichtig, das Lipddem von anderen Krankheiten wie zum Beispiel

der Adipositas, der Lipohypertrophie oder einem Lymphédem abzugren-
zen. Nur so kann auch die richtige Therapie erfolgen.

»Ein Lipédem entsteht nicht
durch fehlende Bewegung
oder schlechte Erndhrung.
Oft geht das Lipédem
allerdings mit Ubergewicht
einher. Dies kann die
Symptomatik verschlechtern,

ist aber selbst kein Ausloser
fir die Krankheit.”
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Stadieneinteilung des Lipodems

Stadium |

Stadium | ist gekennzeichnet durch
eine glatte Hautoberflache mit gleich-
maBig verdickter, homogen imponie-
render Subkutis (Unterhaut).

Stadium |l

Stadium |l weist eine unebene, Uber-
wiegend wellenartige Hautoberflache
sowie knotenartige Strukturen im ver-
dickten Subkutanbereich auf.

Stadium Il

Stadium [Il zeigt eine ausgepragte Um-
fangsvermehrung mit tberhangenden
Gewebeanteilen (Wammenbildung) an
Armen und Beinen.

&t
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Welche Ursachen hat das Lipddem?

Derzeit ist die Ursache des Lipédems noch ungeklart. Es gibt
aktuell verschiedene Hypothesen zur Entstehung — auch die
Arzte bei PANTEA erforschen seit Jahren die Ursachen und
Behandlungsmdglichkeiten des Lipédems. Frau Dr. Anna-
Theresa Lipp gilt als eine der weltweit ausgezeichneten
Grundlagenforscherinnen auf diesem Gebiet.

Zum einen wird eine genetische Veranlagung vermutet. Hau-
fig kann eine familidre Belastung beobachtet werden. Hier-
bei geht man von einem autosomal-dominanten Erbgang
mit unvollstdndiger Penetranz aus (Child AH et al. 2010).

Nachdem das Lipédem meist in Phasen hormoneller Umstel-
lung auftritt oder sich verschlechtert, wird ein Zusammen-
hang mit Ostrogen vermutet. Man vermutet eine Stérung im
Verteilungsmuster bestimmter Ostrogenrezeptoren im be-
troffenen Fettgewebe (Szél E et al. 2014). Als weitere Lip-
6dem-Ursache wird eine mikrovaskuldre Dysfunktion in den
Lymph- und Blutkapillaren diskutiert. Eine fehlende Trans-
portféhigkeit der LymphgefaBe verhindert den Abtransport
von lipid- und eiweiBreichen Substanzen und fihrt zu einem
Stau. In der Folge kénnen immer weniger Fettzellen abtrans-
portiert werden. Die GeféBe sind beim Lipddem durchléssig
und brichig, weshalb Flissigkeit ins Binde- und Stitz-
gewebe gelangt. Diese Kapillarschdden an den BlutgefaBen
werden auBerdem als Ursache fiir die erhéhte Hamatom-

neigung vermutet.

Die vier Saulen der konservativen
Therapie des Lipédems

- Manuelle Lymphdrainage
- Kompressionstherapie

- Bewegung und Sport

- Erndhrung

Ein Lipddem entsteht nicht durch fehlende Bewegung oder

schlechte Erndhrung. Oft geht das Lipédem allerdings mit
Ubergewicht einher. Dies kann die Symptomatik verschlech-
tern, ist aber selbst kein Ausléser fur die Krankheit.

Therapie des Lipddems

Die Therapie des Lipédems verfolgt zum einen das Ziel der
Beschwerde- und Befundbesserung oder deren Beseitigung,
zum anderen die Verhinderung von Komplikationen wie z.B.
der Entwicklung eines sekundéren Lymphddems oder ortho-
padischen Fehlstellungen bei fortgeschrittenen Befunden.

las Recht,
ein.
Ich freue mich, dass
wir sie auf diesem Weg
begleiten diirfen.”
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Da das Lipddem noch recht unbekannt ist und haufig mit
anderen Krankheiten verwechselt wird, verbringt die Pa-
tientin in der Regel finf bis 15 Jahre mit der Krankheit,
bevor sie die richtige Therapie bekommt. Vor einem chi-
rurgischen Eingriff kommt bei vielen Patientinnen zu-
néchst die konservative Behandlung des Lipédems in-
frage.

Sollten die konservativen TherapiemaBnahmen ausge-
schopft worden sein und keine ausreichende Be-
schwerde- bzw. Befundbesserung erzielt haben, wird in
einem Erstgesprach bei PANTEA ein individueller Be-
handlungsplan erstellt.

Uns ist es wichtig, ganzheitlich auf unsere Patientinnen
einzugehen. So begleiten wir diese von der konservati-
ven Therapie Uber eine Erndhrungsumstellung bis hin zur
operativen Therapie.

Die Indikation zur chirurgischen Therapie des Lipédems
mittels Liposuktionen stellen wir leitliniengerecht kritisch.

Die chirurgische Therapie des Lipddems

Eine Liposuktion ist die operative Entfernung des krank-
haften Fettgewebes, welches bei einem Lipddem ent-
steht. Sie fiihrt zu einer langfristigen Reduktion des krank-
haften Unterhautfettgewebes an Beinen und Armen. Es
gibt diverse Methoden (WAL, TLA, PAL) der Liposuktion.
Bevorzugt wird eine besonders lymphschonende und
etablierte Fettabsaugungstechnik, sodass auch grof3e
Mengen an erkranktem Fettgewebe abgesaugt werden
kénnen.

Der Eingriff erfolgt stationdr und dauert ca. zwei bis
drei Stunden. Die Operation findet in Vollnarkose statt.
Nach der Liposuktion sollten die Patientinnen sechs
Wochen lang 24 Stunden am Tag Kompressionskleidung
tragen und regelmaBig Lymphdrainagen vornehmen las-
sen, um die Genesung des Gewebes positiv zu férdern.
Dies fuhrt zu einer deutlichen Verbesserung der Be-
schwerden, das Risiko flir weitere orthopéadische Kompli-
kationen wird deutlich reduziert. Die Lebensqualitat der
Betroffenen bessert sich deutlich.

Nicht zu vernachlassigen ist auch das asthetische Erschei-
nungsbild nach einer Operation. Die Patientinnen sollen
sich nach einer Liposuktion rundum befreit fihlen und fir
einen neuen Lebensabschnitt mit gesunden und schénen
Beinen bereit sein.

Um neben dem Hauptaspekt der Schmerzreduktion auch
dem &sthetischen Anspruch der Patientinnen gerecht zu
werden, gibt es viele verschiedene Mdéglichkeiten von
Kombinationseingriffen zur Liposuktion bei Lipddem.

Wird das Lipddem nicht behandelt, kommt es in der
Folge haufig nach 15 bis 20 Jahren zu einem sogenann-
ten Lipolymphddem, welches therapieresistent ist.

Fachbeitrag Asthetik

~Wird das
Lip6édem nicht
behandelt, kommt
es in der Folge
haufig nach 15
bis 20 Jahren

zu einem so-
genannten
Lipolymphédem,
welches therapie-
resistent ist.”

Dr. med. Anna-Theresa Lipp
Facharztin fur Plastische

und Asthetische Chirurgie
Lipddem-Spezialistin

PANTEA

Plastische & Asthetische Chirurgie
Rindermarkt 16

80331 Miinchen

Tel.: +49 89 38380866
info@pantea-health.de
www.pantea-health.de
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Enhance your natural beauty

Erfahrungen aus der Anwendung von durch
Polyethylenglykol (PEG) vernetzten HA-Fillern

Die Vernetzung der Hyaluronsaure-Ketten erfolgt Uberlicherweise durch BDDE (1,4-Butandioldiglycidylether).
Durch die Verwendung von PEG als Vernetzungs-Agens lassen sich HA-Filler mit verbesserten Eigenschaften
herstellen. Die Vernetzung durch PEG erhoht die Stabilitét, Haltbarkeit und Elastizitét der Filler. Dies erméglicht
eine langanhaltende Wirkung bei der Faltenbehandlung und Volumenauffillung. Im vorliegenden Interview be-
richtet Herr Dr. Jochen Badouin von Studienergebnissen und seinen persénlichen Erfahrungen mit PEGylierten
Hyaluronsaure-Fillern der Firma Neauvia.

Redaktion

»Flr mich spielt das
Erzielen herausragender
klinischer Ergebnisse [...]
eine wichtige Rolle.”

r. med. Jochen Badouin ist Facharzt fir Allge-

meinmedizin und hat sich seit rund 15 Jahren auf

die nicht-operative Asthetische Medizin speziali-

siert. Mit eigener Privatpraxis in Bad Homburg vor

der Hohe und einer Dependance in KéIn/Rheinau-
hafen bietet er seinen Patienten an zwei Standorten ein umfang-
reiches Behandlungsspektrum in den Bereichen Beautification,
Rejuvenation und Positive Aging an. Unter dem Credo ,We
enhance your natural beauty!” stehen fir Dr. Badouin vor allem
natirliche und harmonische Behandlungsergebnisse im Fokus
seiner Behandlungsphilosophie.

f&b: Herr Dr. Badouin, als einer der ersten Anwender seit
Markteinfiihrung der PEGylierten Filler in Deutschland verfi-
gen Sie liber umfassende praktische Erfahrung in der Anwen-
dung der Produkte, aber auch iiber detaillierte Kenntnisse der
bereits dazu publizierten Studien. Welche Ergebnisse und Ei-

. genschaften haben Sie besonders beeindruckt?
Dr. med. Jochen Badouin
BADOUIN-AESTHETICS
Praxis fir Asthetische Medizin

Dr. Jochen Badouin: Zunachst einmal sei positiv herauszustellen,
dass die Firma Neauvia bei der Entwicklung ihrer Hyaluronsaure-
Filler auf wissenschaftlich begriindete Erkenntnisse zuriickgreift
und Aussagen zu ihren Produkten mit wissenschaftlicher Evidenz
untermauert. Das ist keineswegs selbstverstandlich in der Bran-
che und mir als evidenzbasiert ausgerichtetem Mediziner person-
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lich sehr wichtig. Besonders in der Asthetischen Medizin spielen wegen
fehlender medizinischer Notwendigkeit der Eingriffe Sicherheitsaspekte
eine herausragende Rolle. Daher méchte ich die Ergebnisse einer 3-Jah-
res-retrospektiven Studie mit PEGylierten HA-Fillern hervorheben. In diese
von Dezember 2017 bis Juni 2020 gelaufene Studie wurden 65 Patienten
eingeschlossen und mit insgesamt 124 ml unterschiedlicher PEG-vernetzter
Hyaluronsdure-Praparate der Firma Neauvia behandelt. Der Nachbeo-
bachtungszeitraum variierte zwischen sechs Monaten und zwei Jahren. Ziel
der retrospektiven Datenerhebung waren neben der Beurteilung des klini-
schen Outcomes und der Zufriedenheit der Patienten mit dem Behand-
lungsergebnis die Evaluation potenzieller, unerwiinschter Nebenwirkungen.

Welche konkreten Ergebnisse hat diese Studie gezeigt? / J.r/
Auch nach zwei Jahren zeigten sich immer noch gute bis sehr gute klinisch- £
asthetische Ergebnisse. Die Zufriedenheit der Patienten war auf3ergew&hn- Wb -
lich hoch. PEGylierte HA-Filler bieten somit eine ausgezeichnete Haltbar-

dreidimensionalen Matrix der Hydrogele. Darauf basiert unter anderem

keit und Resistenz gegeniiber kérpereigenen Degradationsprozessen. Die : /
Vernetzung der Hyaluronsaure-Ketten mittels PEG fihrt zu einer stabilen,

ihre erhdhte Resistenz gegeniiber thermischen und mechanischen Be-

lastungen. Uber den gesamten Beobachtungszeitraum wurden keinerlei

.Delayed Onset Complications”, wie etwa spéat auftretende Granulome,

Fremdkorperreaktionen oder Knétchenbildung, gesehen. Es lieBen sich

eine ausgezeichnete Biokompatibilitdt und Sicherheit beobachten. Diese

positiven Eigenschaften verdanken die PEGylierten Filler wohl am ehesten

ihrer fehlenden Immunogenitat und Toxizitat. Auch lokale, Ublicherweise frih einset-
zende, Nebenwirkungen, wie etwa Odembildung und Schwellung im Bereich der Injek-
tionsstellen, wurden nicht beobachtet. Trotz teilweise hoher Konzentration von Hyaluron-
séure (bis zu 28mg/ml) und deren hygroskopischer Eigenschaft wurde keine tibermaBige
Schwellneigung verzeichnet. Hierzu tragen die bei allen Fillern der Firma Neauvia zu-
gesetzten Aminosauren Glycin und L-Prolin bei, die eine Art ,Counter-Balance” auf den
Wassereinstrom austiben. Bei den Behandlungen mussten hinsichtlich der Volumen-
korrektur weder Uberfiillungen noch nachtrégliche Volumenergénzungen im Sinne eines
., Touch-ups” durchgefiihrt werden. Das Behandlungsergebnis war direkt post injec-
tionem prazise und stabil lber die Zeit nach der Behandlung. Auch wenn es sich im vor-
liegenden Fall nur um eine Beobachtungsstudie mit moderater StichprobengréBe han-
delt, so muss man wissen, dass auch seit Studienende bis heute keinerlei immunologisch
vermittelte Spatkomplikationen bei mittlerweile deutlich mehr als drei Millionen appli-
zierten Spritzen mit PEGylierten Fillern der Firma Neauvia gemeldet wurden. Eine Tat-
sache, die umso mehr erstaunt, als dass in der darauffolgenden COVID-Periode, auch in
meiner eigenen Praxis, vermehrt Patienten mit immunologisch vermittelten Spatkompli-
kationen post infectionem wie auch post vaccinationem vorstellig wurden. Diese Gber-
wiegend inflammatorischen Spatfolgen mit lokalen Schwellungen, Rétungen und teils
schmerzhafter Induration im Bereich der Injektionsstellen habe ich jedoch ausschlieBlich
nach teils monatelang zurlickliegender Applikation von Fillern, welche durch BDDE
(1,4-Butandioldiglycidylether) vernetzt wurden, gesehen. Hier scheinen die PEG-vernetz-
ten Filler, was immunmodulatorische Effekte und Langzeitsicherheit angeht, deutlich im
Vorteil zu sein. Nichtsdestotrotz werden kiinftige randomisierte und kontrollierte Dop-
pelblindstudien vonné&ten sein, um die wissenschaftliche Evidenz hierzu weiter zu unter-
mauern.

»

. .PEGylierte HA-Filler bieten eine
ausgezeichnete Haltbarkeit und
Resistenz gegeniiber kérper-
eigenen Degradationsprozessen.’

1
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Welche weiteren Eigenschaften dieser einzigartig vernetzten Filler spielen in Ihrer téglichen
Arbeit als Injektor eine Rolle fiir Sie?

Nun, neben den evidenten Sicherheitsvorteilen spielt fir mich natlrlich das Erzielen herausra-
gender klinischer Ergebnisse und die Mdglichkeit, das gesamte asthetische Indikationsspektrum
bei der Unterspritzung mit méglichst nur einem, in sich homogenen, Filler-Portfolio adressieren
zu kénnen, eine wichtige Rolle. Da Polyethylenglykol, anders als BDDE, ein Polymer ist, kann hier
durch unterschiedliche Kettenldngen des Vernetzungsmittels ein variabler und deutlich gréBerer
Abstand zwischen den Hyaluronsdure-Ketten erreicht werden. Das verleiht den PEGylierten Fil-
lern einzigartige rheologische Eigenschaften, die sich beispielsweise in einer auBergewshnlichen
.Lifting-Kapazitat” bei der Konturierung von Gesichtsziigen widerspiegelt. Hier kann man schon
mit sehr wenig Produkt ausgezeichnete Ergebnisse erzielen. Ihre erhéhte Kohasivitat und Visko-
sitat verleihen den PEGylierten HA-Gelen enorme Flexibilitat und ,ReiBfestigkeit”. Das gibt mir
bei der Unterspritzung besonders dynamischer Bereiche, wie beispielsweise perioral, eine gute
Sicherheit hinsichtlich potenzieller Migration des Materials. Das Produktportfolio bietet mir zu-
dem praktisch die Moglichkeit, samtliche Bereiche indikationsgerecht zu behandeln, von Kontu-
rierung Uber Volumenaufbau bis hin zum Ausgleich oberflachlicher, feiner Féltchen.

Da ich ein kompositorisch ausgerichtetes, modulares Behandlungskonzept flir meine Patienten
praferiere, arbeite ich auch sehr gerne neben ,Injectables” zusatzlich mit EBDs (Energy-Based-
Devices), wie beispielsweise einem Laser. Durch die PEG-vermittelte Thermostabilitat der Filler
kann ich bedenkenlos und ohne zeitlichen Abstand zur Unterspritzung mit thermischen Verfahren
zur Hautstraffung oder Hautbildverbesserung arbeiten, ohne durch thermisch bedingte, be-
schleunigte Degradation des Fillers die Behandlungsergebnisse meiner Patienten zu geféhrden.

Sind Ihres Wissens aktuell weitere Studien im Gange, welche die Eigenschaften der PEG-
ylierten Filler ndher untersuchen? SchlieBlich wurden PEG-vernetzte Filler ja schon im Jahre
2014 erstmals in den européischen Markt eingefiihrt.

Ja, wie alle wissenschaftlichen Fortschritte, gerade in der Medizin, benétigt es meist mehrere
Jahre, bis sich neue Technologien in der Marktpenetration niederschlagen. Will man solide und
wissenschaftlich-evidenzbasiert die Vorteile neuer Produkte im Vergleich zum , Industrie-Stan-
dard”, wie hier beispielsweise PEG versus BDDE als Vernetzungs-Agens, herausarbeiten, so sind
eben klinische Studien unabdingbar — und die bendtigen oft mehrere Jahre. Trotzdem werden
immer wieder neue marktrelevante Aspekte aufgegriffen und untersucht. So sind beispielsweise
relevante Kontraindikationen fiir Filler-Applikationen, wie bestimmte Autoimmunerkrankungen,
in den Fokus des Interesses geraten. Gerade die recht haufig vorkommende Hashimoto-Thyreo-
ditis als relative Kontraindikation fir Filler-Behandlungen (Prévalenz: ca. 9-12 Prozent der Bevél-
kerung in den Industrienationen), stellt uns als Behandler haufig vor Probleme. Aktuell mehren
sich jedoch die Hinweise darauf, dass dies aufgrund der immunmodulatorischen Effekte von nie-
dermolekularem PEG (mittleres Molekulargewicht der verwendeten Polymere: ca. 500 Dalton)
kiinftig bei PEGylierten Fillern kein Problem mehr sein muss. In einer sehr kleinen Anwendungs-
beobachtung (n = 15) konnte anhand histopathologischer Untersuchungen gezeigt werden,
dass bei Hashimoto-Patienten offensichtlich eine Abnahme lokaler, inflammatorischer Parameter
(T- und B-Lymphozyten, Makrophagen) durch PEGylierte Filler induziert werden konnte. Wenn-
gleich diese Beobachtungen aufgrund kleiner StichprobengréBe sicher nicht statistisch relevant
sind, so kann es doch mdglicherweise ein Indiz fir die kiinftig sichere Anwendung von HA-
Fillern bei Hashimoto-Patienten sein. Eine deutlich gréBere Anwendungsbeobachtung mit PEG-
Fillern und retrospektive Auswertung mit rund 500 Hashimoto-Patienten ist derzeit meines Wis-
sens kurz vor der Publikation — es bleibt also spannend.

Herr Dr. Badouin, wir danken lhnen fiir lhre Zeit und das Interview.
Ich habe zu danken und hoffe, ich konnte etwas Licht in das Dunkel um die Vorteile der PEGylier-
ten Filler bringen, die aus meiner Sicht einen echten ,Game-Changer” fir die Praxis darstellen!

Zu den Studienergebnissen:

OfE3(0!
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Spezial Produkte

A supreme mixture

Minimalinvasive Behandlungen zur Erhaltung oder Auffrischung von straffer Haut und einem insgesamt
frischen Antlitz erfahren nicht erst seit gestern einen massiven Aufwartstrend. Der Wunsch vieler Menschen,
das eigene Aussehen zu verbessern und einige altersbedingte Anzeichen zu mildern, ist gro3. Eine Vielzahl
an Produkten zur dsthetischen Behandlung von Falten, Volumenverlust und zur Verbesserung der Gesichts-
konturen ist in den zuriickliegenden Jahren entwickelt worden. Welchem Produkt jedoch sein Vertrauen
schenken auf dem Weg zur (individuellen) Schénheit?

Anne Kummerléwe

unehmend spérliche Hautfestigkeit bzw. Erschlaffung des Weichteilgewebes, eine aus der

Form geratene Kieferlinienpartie, Faltchen und durch Sonneneinfluss stark mitgenom-

mene Haut sowie die hormonell bedingt verringerte Kollagenproduktion im Laufe des

Alterungsprozesses sind unschéne Makel, welchen man im Laufe der Jahre immer wieder

versucht hat, den Garaus zu machen. Unterdessen gibt es einiges an Behandlungsmetho-
den und Hilfsmitteln, um wohlwollende Ergebnisse prallerer Haut und schéner erscheinender Ge-
sichtskonturen bereits nach kurzer Anwendungszeit und mit vergleichsweise lang anhaltender Wir-
kungsdauer zu zeigen.

Seit Mérz 2022 ist mit dem neuartigen Produkt HArmonyCa™ Lidocaine des AbbVie Unternehmens-
bereichs Allergan Aesthetics ein Hybrid-Injectable auf dem Markt, welches nicht nur eine tatséchliche
Innovation, sondern auch den Auftakt fir eine neue Generation an Fillern darstellt. Bei diesem Pra-
parat handelt es sich um eine Kombination aus Hyaluronsaure und Calciumhydroxylapatit, wobei die
Hyaluronsaure fiir einen duBerst schnell einsetzenden Lifting-Effekt sorgt und das Calciumhydroxyl-
apatit als Biostimulator eine langzeitig vorhandene Hautstraffung erzeugt. Die durch

dieses Vorgehen einsetzende Neokollagenese fihrt zu einer Verdickung
der Dermis, die Hautstruktur wird aufgebessert, es kommt
zu einer Korrektur der Hautfestigkeit und dem-
entsprechend zu einer allgemein
besseren Hautqualitat.

.
ftenns
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,Besonders Patienten, die eine
Volumenaugmentation und eine
verbesserte Stiitzkraft des

Bindegewebes benétigen, =, o/
kénnen von einer Behandlung & <%
Dr. Daniela

Greiner-Kriiger,
Fachéarztin far
Dermatologie
(Oberursel).

mit HArmonyCa™ profitieren.”

Was bisher nicht erdenklich war, namlich mit Einzelwirk-
stoffen den entsprechenden Bediirfnissen der Patienten
nach nahezu sofort sichtbaren und vor allem lang anhalten-
den Lifting-Effekten gerecht zu werden, scheint nunmehr
durch diese einzigartige Synergie kein Ding der Unmdg-
lichkeit zu sein. Mit der HA/CaHA-Wirkstoffkombination
eignet sich HArmonyCa™ besonders, um im lateralen und
mittleren Gesichtsbereich sowie an Kinn- und Kieferkontur
Hautalterungserscheinungen entgegenzuwirken.

Dass kein Vormischen oder Doppel-Injektionen notwendig
und alles in einer Spritze zur einfachen Anwendung erhélt-
lich ist, ist ein weiterer Vorteil des Praparats. Das empfoh-
lene Injektionsintervall bei dieser Kombinationstherapie
betragt um die sechs bis zwdlf Monate. Nicht geeignet
ist das Préparat, aufgrund einer vorherrschenden hohen
Viskositat, fur die Behandlung von Zornesfalte, Augenfalt-
chen und Schléfenbereich oder Knitterfalten in der Ge-
gend um Mund und Nase.

Bisher behandelte Patienten berichten unterdessen von
enorm hoher Zufriedenheit nach der Behandlung unter
Zuhilfenahme dieser Hyaluronsdure-Gel- und Calcium-
hydroxylapatit-Mikrospharen-Mixtur und kénnen sich vor-
stellen, eine erneute Anwendung vornehmen zu lassen.

Erfolgsquote und Sicherheit von HArmonyCa™ wurden in
klinischen Studien vor der Markteinfiihrung nachgewiesen.!

Allergan Aesthetics investiert jedoch nicht nur stark in
Forschung und Entwicklung, um innovative Produkte zu
entwickeln und zu verbessern, es legt zudem groBen Wert
auf Sicherheitsstudien und -nachweise sowie adaquat ge-
schultes medizinisches Behandlungs- und Fachpersonal.

Um sicherzustellen, dass alle Behandlungen, die mit den
hauseigenen Produkten durchgefiihrt werden, effektiv und
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problemlos verlaufen, werden regelmaBig weiterbildende
Schulungen sowie Webinare zum Aufbau der Expertise ab-
gehalten, in welchen sowohl Injektionsschemata als auch
Injektionstiefe sowie die Verwendung der richtigen Injek-
tionsmaterialien vermittelt werden.

In Kooperation mit verschiedenen internationalen Exper-
ten hat die Dermatologin Dr. Daniela Greiner-Kriiger aus
Oberursel Behandlungsempfehlungen fiir HArmonyCa™
entwickelt, aufgrund jener sich Arzte zusitzlich eine Ori-
entierungshilfe verschaffen kénnen, um das Hybrid-Injec-
table zur umfassenden Zufriedenheit aller Patienten anzu-
wenden. Die Medizinerin setzt hierbei auf den sogenann-
ten ,,C Approach”, wobei es sich um eine Injektionstechnik
des retrograden Facherns subkutan tber die Injektions-
punkte Unterkiefer, Kieferwinkel und Unterkieferast han-
delt. Das Injectable liegt in einer gebrauchsfertigen, vor-
gefillten Spritze vor, die nicht rekonstituiert werden muss.

Allergan Aesthetics ist und bleibt ein wichtiger Akteur im
Bereich der Asthetischen Medizin, welcher kontinuierlich
Produkte und Lésungen zur Hautverjingung, Falten-
behandlung und Kérperkonturierung anbietet und sich
obendrein fir absolute Sicherheit, Wirksamkeit und Ethik
in der Gesundheitsbranche einsetzt.

1 Allergan, unveréffentlichte Studiendaten. ALL-HAR-210012. HArmonyCa™
Clinical Evaluation Report 2020

AbbVie Deutschland
GmbH & Co. KG
Allergan Aesthetics
Mainzer Straf3e 81

65189 Wiesbaden

Tel.: +49 611 1720-0
aesthetics.de@allergan.com
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Fachinterview

What's up, Doc?

Hintergrundberichte und Analysen

Die Beautybranche ist unaufhérlich gepragt von immer neuen Entwicklungen, die das Versténdnis von
Attraktivitdt stets verandern. In diesem Zusammenhang lohnt es sich, sowohl die positiven Aspekte als
auch potenzielle Fallstricke zu betrachten, die diese Trends mit sich bringen kénnen. Von innovativen
Technologien bis hin zu gesellschaftlichen Auswirkungen — die dsthetisch-medizinischen Bereiche stehen
vor vielfdltigen Herausforderungen und Chancen, die einen genaueren Blick erfordern. Dr. Alexander P.
Hilpert, Prasident der Deutschen Gesellschaft fiir Asthetisch-Plastische Chirurgie DGAPC und seit mehr
als 20 Jahren im Bereich asthetischer und plastischer Eingriffe mit umfassender Expertise tétig, schaut
im Folgenden auf Trends im Allgemeinen und verschiedenes Patientenverhalten im Besonderen.

Anne Kummerléwe

f&b: Wir leben in einer Kultur, in der viele Menschen auf
der Suche nach etwas sind, das vermeintlich eine Steige-
rung des Selbstwertgefiihls verspricht. Kann die Veran-
derung des Aussehens die Antwort darauf sein?

Dr. Alexander P. Hilpert: Ich habe da vor vielen Jahren
verschiedene Vortrage in einem Gymnasium gehalten. Da
wurde eine Projektwoche zum Thema Mensch veranstaltet.
Es sollte um die wahre Schénheit gehen wie auch um die
Ware Schénheit. Also die echte Schénheit oder das Han-
delsgut Schonheit. Und das unterliegt der Beeinflussung
durch Trends und Moden. Das gab es friher auch schon,
allerdings sind heutzutage Trends viel schnelllebiger und
viel flachendeckender. Und der Mensch will sich immer
schon verbessern und hofft so auf mehr Erfolg im Leben.
Es gibt gentigend Studien, die darlegen, dass gutausse-
hende Personen, ob jung oder alt, in Beruf und Schule mehr
Erfolg haben und besser behandelt werden. Und wir setzen
uns jeden Tag mit Aussehen auseinander. Wir sehen das
bei Instagram und wenn man fernsieht. Wir werden sténdig
mit irgendwelchen neuen Trends konfrontiert, und das in
einer ganz anderen Massivitat als friher.

Wiirden Sie sagen, dass die meisten Patienten geniigend
Eigenverantwortung sich selbst gegeniiber haben oder
bekommen Sie den Eindruck, dass auf ,,Gedeih und Ver-
derb” Eingriffe angestrebt werden?

Glucklicherweise gibt es inzwischen ja die sogenannte
Body-Positivity-Bewegung. In Filmen sieht man altere Men-
schen und solche mit grauen Haaren. Models miissen nicht
mehr gertenschlank sein. Vieles, was lange als hésslich emp-
funden wurde ist inzwischen normal. Eigentlich eine schéne
Entwicklung. Dem entgegen steht aber, dass wir uns heut-
zutage viel haufiger selbst sehen als friiher. Zoom-Meetings
sind das beste Beispiel. Unsere Gesichter tauchen immer
wieder auf digitalen Bildschirmen auf. Man fokussiert sich
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automatisch darauf, gut auszusehen. Es geschieht eine
Wahrnehmungsverschiebung. Die Technologie bringt uns
dazu, unzufrieden zu sein, obgleich wir sehr wohl wissen,
dass eigentlich andere Werte zahlen sollten. Wie leicht
tappt man dieser Tage in diese Falle?

Vorher-Nachher-Bilder sind wirklich iiberall zu sehen.
Produkte werden so beworben, und auch auf Social
Media findet man sie lberall. Das beeinflusst sicherlich
gerade junge Menschen und grundsétzlich das Interesse
an Optimierung?

Auf jeden Fall. Darlber gibt es auch Studien, dass man, wenn
man stets mit diesen Vorher-Nachher-Bildern konfrontiert
ist, obgleich diese in Deutschland im medizinisch-astheti-
schen Bereich gar nicht erlaubt sind, auf Dauer unglicklich
wird. Die wenigsten Personen, die sich da im Netz zeigen,
sind hasslich oder zeigen sich in einem unschénen Zustand.
Stattdessen nutzen sie Filter- und Morphing-Programme zur
Verschénerung. Letztendlich muss man also immer mit per-
fekten Leuten konkurrieren. Vor allem, wenn man jung ist,
l&sst man sich stark beeinflussen, und besonders die Wer-
bung nutzt das dann aus. Aber es gibt, wie gesagt, auch
korperpositive Ansatze. Einige Marken und Medien zeigen
bereits Frauen mit z.B. Segelohren, Flecken und mehr Ge-
wicht. Dennoch verkauft sich Schénheit nach wie vor bes-
ser. Und deshalb bleibt das Interesse an Selbstoptimierung
nach wie vor grof3.

Auch bei dlteren Menschen?

Hier muss man natirlich den demografischen Wandel im
Auge behalten. Heutzutage sind Leute um die 70 Jahre
noch mitten im Leben und wollen natiirlich auch so aus-
sehen. Sie kleiden sich jugendlicher und entsprechend muss
man asthetische Behandlungsmethoden anpassen — sollte
aber nicht Gberbehandeln. Man kann ja in Wiirde altern und
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ein Behandler sollte dabei helfen, Alterserscheinung milder

aussehen zu lassen. Aber wenn ein Kérperteil nicht mehr
zum anderen passt und es anfangt komisch auszusehen,
wurde nicht gut behandelt. Jeder gute Behandler sollte die
gegebene Anatomie berlcksichtigen und darauf achten,
dass alles in einem MafB gemacht wird, das noch zum Ge-
samtbild passt.

Der New Yorker Chirurg fiir plastische Operationen
Dr. Stephen U. Harris sagte einmal im Rahmen einer Re-
portage: ,Unsere Branche wird zu einem N&hrboden fiir
psychische Erkrankungen.” Wie sehen Sie diese Aussage?
Wie gesagt, Social Media macht permanent neue Trends,
die Beautybranche — auch die Asthetischen Chirurgen — fol-
gen diesen Trends. Wobei ich mich tatséchlich manchmal
frage, ob die Branche dem Trend folgt oder der Trend der
Branche?

Aber hat man als Behandler nicht die Verantwortung und
Pflicht, keinen Schaden anzurichten? Nicht jeder Trend
ist komplikationsfrei.

Diese Verantwortung wird leider nicht umfassend erfillt.
Deswegen rufe ich immer wieder dazu auf, fachliche Ex-
pertise reiBerischer Werbung vorzuziehen. Wenn Patienten
einen Eingriff vornehmen lassen wollen, sollten sie nicht zu
einem selbsternannten ,Spezialisten” gehen, sondern zu
zertifizierten Medizinern, welche Zugriff auf wiederum zerti-
fizierte Materialien haben. Zudem sollte der verantwortliche
Behandler alles sehr genau dokumentieren. Was wurde
z.B. gespritzt, denn es kann auch mal Produktriicklaufe
geben. In einer ordentlich und richtig gefiihrten Patienten-
akte muss jeder Schritt nachzuvollziehen sein.
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J Dr. Alexander P. Hilpert

Wie kann auf Dauer unterbunden werden, dass Laien
medizinische Eingriffe vornehmen? Wie kann man ge-
setzlicher Grauzonen Herr werden?

Dafiir muss stetig gekdmpft werden. Ich selbst bin dahin-
gehend in verschiedenen Gremien und Taskforces aktiv.
Alle groBen Fachgesellschaften versuchen gemeinsam, ad-
dquate Gesetzesgrundlagen zu erreichen, wie z.B. die Kenn-
zeichnungspflicht digital bearbeiteter Bilder auf Social Me-
dia. In Israel, Norwegen und Frankreich ist es bereits Pflicht,
digital veranderte Bilder zu kennzeichnen, sodass sichtbar
ist, dass es sich nicht um Realitdt handelt, was da gezeigt
wird. Und hier kommen auch die Medien ins Spiel. Es muss
weiter aufklarend berichtet werden. Es gibt Fachleute fir
kérperverdndernde MaBnahmen, Arzte mit der Zusatzbe-
zeichnung Plastische Operationen, Facharzte fir Plastisch-
Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie, fiir Handchirur-
gie und Verbrennungschirurgie. All diese Facharzte haben
eine sehr breite Ausbildung absolviert. Wir sind Fachmedi-
ziner und keine Schonheitschirurgen! Das allein muss end-
lich in der Gesellschaft etabliert werden. Wenn aber ein
Patient Eingriffe lieber von einer Kosmetikerin gemacht ha-
ben mochte, die kostengiinstiger ist, oder Tutorials auf
YouTube schaut und die Anwendung selbst vornimmt, ha-
ben wir keine Handhabe mehr. Also muss die Berufspolitik,
gemeinsam mit den Medien, nach wie vor und gebetsmiih-
lenartig dazu aufrufen, nur zu qualifizierten Fachleuten zu
gehen, welche entsprechend ausgebildet sind und auch in
der Nachsorge eventuelle Komplikationen adaquat beherr-
schen.

Haben Sie Erfahrungen mit Patienten mit dysmorphen
Identitdtsstérungen bzw. Dysmorphophobie?

/23



Fachinterview

Die Grundlage fur diese Stérung ist bereits im Laufe der Pubertat gesetzt, wenn sie
sehr jung und zerebral aufgewdhlt sind und vielleicht noch keinerlei Selbstwertgefiihl
entwickelt haben. Grundsétzlich lassen sich Menschen mit wenig ausgepragtem
Selbstempfinden sehr stark beeinflussen, und als Arzt muss man in der Lage sein, dys-
morphophobe Patienten recht schnell zu erkennen - obgleich diese Menschen ihre
Problematik sehr gut zu kaschieren wissen. Diese Patienten werden behandelt, sind
zunachst zufrieden, stéren sich jedoch bereits an einer weiteren Problemzone. Sol-
chen Fallen muss man als erfahrener Mediziner starke Beachtung schenken und sie
psychologisch schulen. Macht man das nicht und schickt diese Menschen einfach

,Arzte sollen heilen
und nicht entstellen.”

wieder weg, besteht die Gefahr, dass sie an Kollegen mit weniger ethischen Beden-
ken geraten oder an Laienanwender, die nur den Umsatz sehen. Dabei sollte die Be-
zeichnung ,Schénheitschirurgie” allein bereits zum Nachdenken anregen. Denn wir
sind Fachérzte fir Plastische und Asthetische Chirurgie und keine Schénheitschirur-
gen. Wir durchlaufen eine breit gefacherte Ausbildung, behandeln Unfallopfer, re-
plantieren GliedmaBen etc. und wissen entsprechend, wie mit Komplikationen um-
gegangen werden muss. Und dazu gehort eben auch das Erkennen von psychisch
gestorten Menschen. Bei sehr jungen Menschen muss auf die Unsicherheit in der
Pubertat geachtet werden, und wenn die Patienten schon &lter sind und dieser Sa-
men der Unzufriedenheit erst einmal gesetzt ist, dann kdnnen sie eine Dysmorpho-
phobie entwickeln und sie méchten mehr und mehr behandelt haben. Das findet
niemals ein Ende. Die Betroffenen leben eine stete Unzufriedenheit.

Erreichen Sie Anfragen, die liber reguldre VerschénerungsmafB3nahmen hinaus-
gehen, oder gar Absurditaten, sprich, menschliche Barbie, Katzenmensch etc.?
Wie handeln Sie bei derlei Patientenanfragen?

Ja, das sind Facetten von Abstrusitaten, mit denen wir manchmal konfrontiert werden.
Wenn ich im Vorfeld so eine Anfrage erhalte, lehne ich diese direkt ab. Aber die Beauty-
szene bzw. die Asthetische Chirurgie ist auch ein Riesenmarkt. Finden Patienten hier
in Deutschland keinen entsprechenden Behandler, dann finden sie einen im Ausland.
Aber egal, an welchem Standort; wenn sich Kollegen auf solche Abstrusitéten ein-
lassen, haben sie diese Geldeinnahme offensichtlich sehr nétig. Anders lieB3e sich
nicht erklaren, warum ein Mediziner, der einen hippokratischen Eid geleistet hat, ent-
stellende Eingriffe vornimmt. Arzte sollen heilen und nicht entstellen.

AbschlieBend noch eine Frage zur multidisziplindren Zusammenarbeit: Etliche
Eingriffe ergeben sich unter Umsténden - Stichwort: Rhinoplastik — durch ge-
sundheitliche Probleme oder weil ein vorangegangener &asthetischer Eingriff
korrigiert werden muss.

Ich verflige lber ein Netzwerk an Kollegen, denen ich im Zweifel zuweise. Ich arbeite
haufig gemeinsam mit Mund-Kiefer-Gesichtschirurgen, Hals-Nasen-Ohren-Arzten
und mitunter auch mit Psychologen. Natirlich gibt es operative Situationen, die ich
personlich als Plastischer Chirurg nicht bedienen kann. Solche Patienten schickt
man selbstredend zu Kollegen, die dahingehend spezifisch besser ausgebildet
sind. Man muss seine Grenzen kennen! Nicht nur seine technischen Grenzen, son-
dern auch, oder besser vor allem, die ethischen. Man darf als Behandler keinesfalls
zum Tater werden.

Lieber Dr. Hilpert, ich bedanke mich vielmals fiir Ihre Ausfiihrungen.
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Event Nachbericht

Gemeinsam grof3artig

Im malerischen Heidelberg fand bei strahlend schénem Spatsommerwetter das Treffen der Fachgesellschaften
DGPRAC und VDAPC an der Neuen Universitat statt, bei welchem Experten und Interessierte aus verschiedenen
Bereichen der Plastisch-Asthetischen Medizin zusammenkamen, um gemeinsam, unter der wissenschaftlichen
Tagungsleitung von Prof. Dr. Giinter Germann, ETHIANUM Klinik Heidelberg, und Prof. Dr. Ulrich Kneser,

BG Klinik Ludwigshafen, wegweisenden Themen und Herausforderungen zu erarbeiten und Ideen auszutauschen.

Anne Kummerléwe

ie 53. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft

fur Plastische, Rekonstruktive und Asthetische

Chirurgie eV. (DGPRAC) sowie die 27. Tagung

der Vereinigung der Deutschen Asthetisch-Plas-

tischen Chirurgen e.V. (VDAPC) markierte vom
14. bis 16. September 2023 in Heidelberg erneut ein bedeu-
tendes Ereignis in der Welt der Asthetischen und Plastischen
Chirurgie. Im herrlichen denkmalgeschitzten Gebdudekom-
plex der Neuen Universitat Heidelberg in der Altstadt wur-
den, unter den wachsamen Augen der am Eingang thronen-
den Pallas Athena, lber drei Tage hinweg alle nur denkbaren
Fachdisziplinen der Plastischen, Asthetischen sowie Rekon-
struktiven Chirurgie eingehend besprochen.

Die DGPRAC gilt als wichtigste deutsche Fachgesellschaft fiir
Plastische und Rekonstruktive Chirurgie. Fachexperten im Rah-
men dieser Vereinigung decken ein enorm weites Spektrum von
chirurgischen Verfahren ab, einschlieBlich Rekonstruktiver Chi-
rurgie, z.B. nach folgenreichen Unfallen oder Tumoroperationen,
sowie Asthetischer Chirurgie. Die Mitglieder und Fachérzte
der VDAPC - einer Vereinigung innerhalb der DGPRAC - kon-
zentrieren sich vielmehr auf alle Bereiche der Asthetischen-
Plastischen Chirurgie, z.B. der BrustvergroBerung, Fettabsau-
gung sowie Gesichts- und Korperstraffungen. Dennoch koope-
rieren beide Organisationen oft miteinander, da es natirlich
Gemeinsamkeiten und Uberschneidungen in diesen Bereichen
gibt. Viele Chirurgen sind daher auch Mitglieder beider Orga-
nisationen. Zudem trafen sich des Weiteren die Sprecher der
Nachwuchsforen von DGH, DGOU, DGCH, DGGC und nattir-
lich der Gastgebergesellschafft DGPRAC, und diskutierten
Entwicklungen und Perspektiven der Plastischen Chirurgie in
Deutschland und sogleich tber die Grenzen hinaus.

Ein Programmpunkt, welcher inzwischen mehr und mehr Auf-
merksamkeit verdient und glicklicherweise auch erhalt, waren
alle Behandlungsbereiche der Gender-affirming Chirurgie —
einer Fachdisziplin, welche mit duBerster Sensibilitat und hau-
fig interdisziplindr zu behandeln sein sollte. Es ist wichtig zu
beachten, dass diese chirurgischen Verfahren (Vaginoplastik,
Phalloplastik, Hauttransplantationen, Hysterektomie, Mastek-
tomie u.v.m.) ernsthafte, durchaus stark risikobehaftete Ein-
griffe sind. Die Wahl der geeigneten Verfahren sollte in enger
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Zusammenarbeit mit einem erfahrenen Geschlechtsanglei-
chungsteam, einschlieBlich spezialisierter Chirurgie, eines Psy-
chologen und eines Endokrinologen etc., getroffen werden,
um sicherzustellen, dass wunschgemaBe und vor allem erfolg-
reiche Modifikationen durchgefiihrt werden.

Besonders spannend war auch das Aufeinandertreffen inter-
nationaler fachspezifischer GréBen auf den Gebieten der Plas-
tisch-Rekonstruktiven Chirurgie zum Panel ,How | Saved my
Ass in a Difficult Situation”. Besprochen wurden hierbei héchst
schwierige Félle der einzelnen Redner, welche durchaus eine
mehr oder minder tragische Wende hatten nehmen kénnen,
durch geschicktes und wohldurchdachtes Agieren jedoch
schlieBlich einen guten Ausgang fanden.

So waren z.B. Rekonstruktionen von Verbrennungen ein wich-
tiger Aspekt des Panels, ein Fachgebiet der Plastischen Chi-
rurgie, welches sich auf die Wiederherstellung von Form und
Funktion der Haut und des darunter liegenden Gewebes kon-
zentriert, die durch Verbrennungen beschadigt wurden. Wich-
tig hierbei ist vor allem Assessment und Akutversorgung,
bevor schlieBlich Hauttransplantationen, Lappenchirurgie, Ge-
webeexpansion, Rekonstruktion oder Revision zum Thema
werden. Zudem ging es nicht nur um optische Gesundung,
sondern auch um die Wiederherstellung der Funktion der
betroffenen Bereiche, um dem Patienten zu ermdglichen, so
normal wie eben machbar verletzte Gliedmalen weiter bewe-
gen, beugen, ergo nutzen zu kénnen.

Ahnlich stellten sich die Fallbeispiele aus den Bereichen Kopf-
und Halschirurgie dar, bei welchen es hauptsachlich darum
ging, Form und Funktion der GliedmaBen dieses Bereiches
nach Traumata, Krebsoperationen oder angeborenen Fehlbil-
dungen wiederherzustellen. Genannt wurden dabei u.a. Re-
paraturen von Gesichtsfrakturen, die Rekonstruktion von be-
schadigtem Weichteilgewebe und die Wiederherstellung der
Gesichtssymmetrie.

Nicht minder herausfordernd sind chirurgische MaBnahmen
bei komplexen Handverletzungen, wobei das ultimative Ziel
ist, sowohl die funktionellen als auch die asthetischen Ergeb-
nisse flr die Patienten zu erreichen und gar zu optimieren.
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Blick in die Industrie-
ausstellung.

04

Blick in die Bilder-
galerie des BRCA -
Netzwerk e.V.

05

Prof. Dr. Dr. Ulrich Rieger,
Facharzt fur Plastische und
Asthetische Chirurgie sowie
Wiederherstellungs- und
Handchirurgie, AGAPLESION
MARKUS KRANKENHAUS,
Frankfurt am Main, wahrend
seines Vortrages zum
Komplikationsmanagement
bei der Geschlechtsanglei-
chung Frau-zu-Mann.

Nachbericht Event

01

Priv.-Doz. Dr. Séren
Konneker, Facharzt fur
Plastische Chirurgie
und Handchirurgie

am Universitatsspital
Zirich, Prof. Dr. Henrik
Menke, Priv.-Doz.
Mojtabe Ghods und
Dr. Tomke Cordts.

02

Prof. Dr. Dirk Johannes
Schéfer, Facharzt fur
Plastische, Rekonstruk-
tive und Handchirurgie
am Universitatsspital
Basel, in seinen Aus-
fuhrungen zu Head &
neck surgery, im
Rahmen des Panels
,How | Saved my Ass in
a Difficult Situation”.
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Event Nachbericht

Selbstredend muss auch bei erfolgreich vorgenommenem Ein-
griff bei all diesen Operationen strenges Augenmerk auf der
Nachsorge liegen, denn nicht selten erleiden Patienten einen
Riickschlag in Form von Infektionen oder Narbenkontraktu-
ren — vom kérperlichen und seelischen Trauma der geschehe-
nen Verletzung ganz zu schweigen. Dies erfordert eine multi-
disziplindre Zusammenarbeit von Plastischer Chirurgie, Ortho-
padischer Chirurgen, Handtherapeuten, Verbrennungsspezia-
listen und auch Physio- sowie Psychotherapeuten und eine
engmaschige Planung, was alle Fachmediziner des Panels ein-
gehend bestéatigten.

Weitere ausschlaggebende Themen dieses Tagungswochen-
endes waren u.a. verschiedene chirurgische Anséatze in der
Rhinoplastik, Korrekturen zur Stabilisierung der Nasenspitze,
Reshaping der Nasenknorpel und Korrekturen der Gesichts-
asthetik unter Zuhilfenahme von Grafts — in Zusammenhang
mit sowohl offenem (Schnitt auf Columella) als auch geschlos-
senem OP-Prozedere. Auch beziiglich Preservation in Rhino-
plasty, einer Methode, welche heuer immer mehr an Popula-
ritdt gewinnt, wurde referiert, wobei es um den Schwerpunkt
eines weniger invasiven Ansatzes geht. Die Erzielung des ge-
wiinschten, 8sthetischen Ergebnisses soll demnach erreicht wer-
den, ohne unnétige Gewebeentnahmen oder -verénderungen
vornehmen zu miissen. ErfahrungsgemaB sollen gleichfalls post-
operative Schwellungen und Beschwerden verringert sein. Trotz
einiger Vorteile dieser Methode gegentber traditionellen Be-
handlungen wie Hump Resection muss doch stets individuell
beurteilt werden, welche die am besten geeignete Methode
ist, sowohl aus Sicht der Asthetik als auch der Nasenfunktion.

Sicherheit in der postbariatrischen Chirurgie galt als weiterer
wichtiger Tagungspunkt, da diese spezielle Form der Chirur-
gie besondere Herausforderungen und Risiken mit sich bringt.
Nach bariatrischen Eingriffen erfahren Patienten dramatische
Gewichtsverluste, welche wiederum zu starkem Hautliberschuss
und Fettansammlungen, die chirurgisch korrigiert werden mus-
sen, flihren. Eine umfassende Bewertung des Gesundheits-
zustands und der medizinischen Vorgeschichte jedes einzelnen
Patienten ist entscheidend. Haufige Go-to-Prozedur hierfir
scheint, so die Fachleute, die sogenannte Fleur-de-Lis-Straf-
fung, welche sowohl die vertikale als auch die horizontale Kom-
ponente umfasst. Dies bedeutet, dass sowohl Hautiiberschuss
entlang der Mittellinie des Bauches als auch seitlich entfernt
wird. Zwingend benétigt wird eine angemessene Uberwa-
chung und Pflege vor jedwedem Eingriff und natirlich auch
wahrend der Genesungsphase.

Diese Zusammenfassung ist jedoch nur ein kleiner Teil aller
Symposien, welche stellvertretend flir alle weiteren, nicht min-
der wichtigen Disziplinen der Plastischen Chirurgie hier Er-
wéhnung finden. Und sicher, es gab auch Gespréche, welche
rein auf die Asthetische Gesichtschirurgie abzielten, um das
duBere Erscheinungsbild, entsprechend den Wiinschen des
vorsprechenden Patienten, zu verschénern und Alterserschei-
nungen zu mildern. Die Inhalte sdmtlicher Referate waren hoch-
gradig, alle Veranstaltungen enorm gut besucht. Abgerundet
wurden die drei Kongresstage durch verschiedene Lunchsym-
posien einzelner Industrieteilnehmer, welche die medizinischen
Konferenzen durch neueste Forschungsergebnisse, Produkte
oder Technologien optimal erganzten.

fﬂl.[schaft

het

06
Ausgelassene
Stimmung beim
Treffen der
DGRPAC und
der DGAPC.
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Fachinterview

Wenn die Kopfhaut irritiert ist

Kopfhautschuppen (Pityriasis capitis) stellen die dermatologische Praxis vor verschiedene Herausforderungen.
Prof. Dr. Diamant Thagi, Direktor des Instituts fiir Entzlindungsmedizin, Universitét zu Libeck, sprach im Inter-
view Uber den Einfluss des Mikrobioms der Kopfhaut auf die Entstehung von Pityriasis capitis und welche
Wirkstoffe man fiir eine erfolgreiche Behandlung und Pravention einsetzen kann.

Redaktion

f&b: Herr Prof. Thaci, wie entsteht Pityriasis capitis und
was sind typische Ursachen fiir die Grunderkrankung mit
Kopfhautschuppen?

Prof. Dr. Diamant Thagi: Die Kopfhautschuppung ist ein nor-
maler Prozess der Kopfhaut. Alle 28 Tage erneuert und rege-
neriert sie sich, hierbei werden die alten Kopfhautschuppen
entfernt. Wenn es allerdings Ausléser von auBen gibt, wie
beispielsweise Noxen in Form von Stress oder Ernahrung,
kann sich die Kopfhaut entziinden. Diese Entziindungen kon-
nen zu einer vermehrten Hautschuppung fiihren. Diese ist
ausgepragter als die normale Kopfhautschuppung, was auch
deutlich sichtbar wird. Auf der Kopfhaut kénnen sich Mikro-
organismen kolonisieren und vermehren. Diese Mikroorga-
nismen reizen die Kopfhaut und fiihren demnach zu einer
verstarkten Schuppung.

Welche Rolle spielt das Mikrobiom der Kopfhaut und wel-
chen Einfluss hat das Ungleichgewicht des Mikrobioms
auf die Entstehung von Pityriasis capitis?

Jedes Korperteil hat ein eigenes Mikrobiom. Die Diversitat
des Mikrobioms ist entscheidend, sodass kein einzelner
Mikroorganismus tberwiegt. Es kann zu einem Ungleichge-
wicht des Mikrobioms kommen, wenn zum Beispiel die Haare
falsch gewaschen werden, das falsche Shampoo benutzt
wird, zu oft oder zu selten gewaschen wird oder auch wenn

/30

eine Grunderkrankung wie zum Beispiel Diabetes vorliegt.
Allgemeine Hauterkrankungen kénnen ebenfalls dazu fih-
ren, dass sich das Mikrobiom &ndert. Es kann Monate dau-
ern, bis sich das Mikrobiom erholt und wieder ins Gleich-
gewicht kommt. Das Mikrobiomrim.Ungleichgewicht
kann einen negativen Einfluss auf die Haut haben. Auf
der Kopfhaut kann es z.B. bei fettigen Haaren dazu
fihren, dass sich bestimme Mikroorganismen, wie
Malassezia, schneller vermehren. Dadurch kann es zu
verstarkter Kopfhautschuppung kommen.

Welche Strategien und Wirkstoffe werden zur
Pravention von Kopfhautschuppen angewandt
und wie kann man das Mikrobiom wieder ins
Gleichgewicht bringen?

Zuerst sollte man versuchen, das Mikrobiom wieder ins Gleich-
gewicht zu bringen. Die Keimzahl und Diversitat des Mikro-
bioms missen daher analysiert werden. Dies kann man mit Pra-
paraten behandeln z. B. mit einem Anti-Pilz-Mittel. Dadurch wird
das Gleichgewicht des Mikrobioms schnell gedndert, aber nicht
direkt wiederhergestellt und in Balance gebracht. Die Praparate
kdnnen negative und positive Effekte haben, bevor das Mikro-
biom wieder ins Gleichgewicht kommt.

Wie sieht fiir Sie ein optimaler Behandlungsplan fiir die Akut-
behandlungsphase und die Therapieerhaltungsphase aus?

Es ist entscheidend, ob eine sichtbare Entziindung vorliegt oder
nicht. Man richtet sich also nach den klinischen Zeichen und
Symptomen. Wenn es eine reine Kopfhautschuppung ist, kann
man gut eine kurze Behandlung mit einem Anti-Pilz-Mittel ma-
chen. Begleitend und anschlieBend sollte man dann ein geeig-
netes Shampoo verwenden, das im Prozess unterstiitzt, wie das
DERCOS Anti-Schuppen-Shampoo.

Was muss ein Produkt mitbringen, um die Patientenadhéarenz
zu steigern?

Das Produkt muss heutzutage nicht nur medizinisch wirksam
und gut vertréglich sein, sondern auch kosmetisch tGberzeugen.
Die Vertraglichkeit muss natirlich sehr gut sein und die Patien-
ten mussen merken, dass sich etwas verandert und es einen
spur- und sichtbaren Effekt erzeugt.

Vielen Dank, Prof. Thagi, fiir diese interessanten Einblicke.
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minimalinvasive Behandlungen

Croma-Pharma gibt die Einflhrung von Pliaglis® im europaischen
Markt bekannt: die einzig zugelassene, verschreibungspflichtige und
selbstverschlieBende topische Lokalanésthesiecreme.

Mit ihr erweitert Croma sein umfassendes Angebot in der Astheti-
schen Medizin. Zugelassen fiir die Bedirfnisse der Asthetischen Me-
dizin I8sst sich Pliaglis® von medizinischem Fachpersonal im Vorfeld
einer Vielzahl minimalinvasiver &sthetischer Eingriffe wie Dermal-Filler-
Injektionen, Kollageninjektionen oder laserassistierten Anwendungen
verabreichen, um Patienten zu schitzen und ihnen eine schmerz-
reduzierte Behandlung zu bieten."¢"* Dabei ist sie die einzige topi-
sche Anasthesiecreme, die die hochste Kon-
zentration an Lidocain (7 %) und Tetracain (7 %)
in einer selbstverschlieBenden Formulierun
kombiniert.*'*15 Diese Formel bietet eine efg— Soma
fektive®71° und anhaltende'*¢ Lokalan&sthe-
sie, die bereits 30 bzw. 60 Minuten nach dem
Auftragen einsetzt und bis zu neun Stunden
anhalt."*"> Wahrend Lidocain fir einen schnel-
len Wirkeintritt**2'* sorgt, erzeugt Tetracain
eine langer anhaltende Wirkdauer.2®° Pliaglis®

Pliaglis

lidocaine and tetracaine
Lidocain und Tetracain

Cutaneous use. | Zur Anwendung auf der Haut.

ist eine eutektische*** 1:1-Mischung, die an der Luft trocknet und
eine flexible Membran bildet. Nach der Einwirkzeit lasst sich die fle-
xible Schicht leicht von der Haut entfernen, um die Schmerzen der
anschlieBenden Behandlung zu reduzieren.

Literatur
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Croma Deutschland GmbH
Tel.: +49 89 54558279

www.cromapharma.com

® 70mg/g+70mg/g cream
70mg/g + 70mg/g Creme
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Produkte

Zu 100 Prozent in Deutschland
hergestellt und CE-zertifiziert:
Hyaluronsaure zur Gesal3-

augmentation

ach Angaben der ISAPS verzeichnet die Ge-
saBasthetik den groBten Zuwachs im Be-
reich dsthetischer Behandlungen. Arzten
und Patienten stehen nur wenige Méglich-
keiten zur Verfiigung, um die gewlinsch-
ten Ergebnisse zu erzielen: Implantate, Fetttransplanta-
tion oder die Injektion groBer Mengen an Hyaluronsaure.

Das von der ADODERM GmbH entwickelte VARIOFILL®
for Gluteal Augmentation mit einer Konzentration von
33mg/ml Hyaluronséure (nichttierischen Ursprungs) weist
die héchsten viskoelastischen und kohésiven Eigenschaf-
ten im Bereich von Dermalfillern auf. Es wurde entwickelt,
um Kliniken und Patienten eine Méglichkeit zur Optimie-

rung des GesaBbereichs mit Hyaluronséure zu geben, wo-

bei weniger Produkt als bei Mitbewerbern bendtigt wird.
Je nach individuellem Patientenprofil werden mindestens
drei Spritzen pro Seite fiir einen zufriedenstellenden Volu-
menaufbau im GesaBbereich und nur eine Spritze zur Kor-
rektur der Huftdellen bendtigt.

Made in Germany
Vom Produktdesign Uber die Herstellung bis hin zur

CE 0297-Zertifizierung ist VARIOFILL® for Gluteal
Augmentation das einzige Produkt fiir die Gesal3-

VARIOFILL

Gluteal Augmentation

N p
o, S

for

33 mn” - —
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asthetik, das zu 100 Prozent in Deutschland
hergestellt und zertifiziert ist. Durch eine multi-
zentrische Follow-up-Studie (durchgefiihrt in
Deutschland und Frankreich) mit Frauen und
Méannern im Alter zwischen 25 und 60 Jahren
wurde gezeigt, dass durch eine einzige Be-
handlung ein anhaltend gutes Ergebnis (bis zu
24 Monate ohne zwischenzeitliche Auf-
frischung) erzielt werden kann.

Die ADODERM GmbH ist seit 2006 eine feste
GroBe auf dem Gebiet der Hyaluronséure-Der-
malfiller mit einem Portfolio von elf verschiede-
nen und einzigartigen Konzentrationen und
Rheologieformulierungen mit und ohne Lido-
cain sowie Export in iber 60 Lander weltweit.



Exklusives Vertriebsnetz

VARIOFILL® for Gluteal Augmentation wird ausschlieB-
lich Gber das von der ADODERM GmbH benannte
exklusive Vertriebsnetz angeboten, sodass Arzte aus-
dricklich dazu aufgefordert sind, von dem Erwerb
des Produkts auf Internetplattformen abzusehen.

Fir den Kauf, Schulungen sowie weitere Informa-
tionen (ber VARIOFILL® for Gluteal Augmentation
kénnen Sie uns besuchen: AMWC Monaco, IMCAS
World Congress, ISAPS, DGBT und DGPRAC/VDAPC
oder kontaktieren Sie uns unter: info@variofill.com
oder info@adoderm.com

11. November 2023

Gluteal Augmentation
und Live-Injektion

Veranstalter:
Uni-Klinik Disseldorf,
S-thetic Dusseldorf

Referenten:
Dr. Afschin Fatemi,
Dr. rer. nat. Aydin Dogan

Zeitraum:
9-17 Uhr
Teilnehmergebiihr:

2.250€ zzgl. Mehrwertsteuer

Jeder Teilnehmer erhélt 10 Packungen
VARIOFILL® gratis.

Anmeldung:
Formlos per E-Mail an info@adoderm.com
mit Angabe lhrer Anschrift.

Sie erhalten lhre Rechnung und
nach Bezahlung lhre Anmeldebestétigung.

ADODERM GmbH
Tel.: +49 2173 1019180
www.adoderm.com
www.variofill.com
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1Rzany B. et al. A multicenter, randomized, double-blind, place controlled,
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glabellar lines in adult patients. Aesthet Surg J. 2020;40(4):413-429.
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Event Nachbericht

Der richtige Riecher
The Global Masters IMRHIS 2023

Das Joint Meeting der Rhinoplasty Societies of Europe and US bringt seit nunmehr
drei Jahren Fachleute aus aller Welt aus den Bereichen der Plastischen Chirurgie,
HNO-Heilkunde und Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie zusammen, um neueste Tech-
niken, Forschungsergebnisse und Entwicklungen im Sektor der Rhinoplastik zu
diskutieren. Wahrend des diesjéhrigen Kongresses wurden erneut historische
Grundlagen, chirurgische Ansatze und &sthetische Innovationen vorgestellt.

Dies bot ein weiteres Mal fachspezifischen Medizinern eine Plattform zum
Austausch von Wissen, zur Weiterbildung und zum Networking.

Anne Kummerléwe

xperten aus verschiedenen chirurgischen Bereichen und mehr als 25 Lan-
dern unter der wissenschaftlichen Leitung von Prof. Dr. Werner Heppt, Hals-
Nasen-Ohrenarzt und Experte fiir Nasenkorrekturen, Lidstraffungen sowie
plastische Gesichtsoperationen in Baden-Baden und Président der Rhino-
plasty Society of Europe wie auch Dr. Sam Most aus Palo Alto, Kalifornien,
Facharzt fir Plastische Gesichtschirurgie und Kopf- und Halschirurgie, und dariiber hi-
naus Prasident der Rhinoplasty Society US, kamen am letzten Juni-Wochenende die-
ses Jahres im Steigenberger Hotel am Kanzleramt, Berlin, zusammen, um aktuelle For-
schungsergebnisse und innovative Technologien sowie Behandlungsmethoden, Fall-

studien und klinische Erfahrungen zu teilen. 01 02
Prof. Dr. Dr. Hans Aus dem Vortrag von Prof.
Behrbohm Dr. Werner Heppt: Im Bild eine
Das Zusammentreffen der globalen Spitzenklasse bot unter anderem Hands-on-Kurse wéhrend seines Darstellung von Jacques Joseph
an Leichenpraparaten im Institut fiir Anatomie an der Berliner Charité, verschiedene ~ Keynote-Vor- 2ZumiThema Nasenpfastik und
hauliche Vid . . ktuell Techniken der k > d d trags: ,The Berlin sonstige Gesichtsplastik nebst
anschauliche Vi eoprasentatlonen zu aktuellen lechniken der konservierenden un Roots of Mammaplastik—Kurt Kabitzsch,
rekonstruktiven Rhinoplastik sowie der kleinen und grof3en Revisionschirurgie. Zudem Rhinoplasty”. Leipzig, 1931.
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03
Kongressprasi-
dent Prof. Dr.
Werner Heppt
begriBt alle
Teilnehmer des
IMRHIS 2023.

wurden im Rahmen des dreitdgigen Kongresses Filler-
Rhinoplastik, Profiloplastik, préoperativen Analyse und
Simulation sowie grundlegende MaBnahmen zu Rekon-
struktion und Rehabilitation zur Verbesserung der Nasen-
asthetik und -funktion besprochen.

Besonders interessant hierbei sind die multidisziplinéren
Ansatze, welche in Ubereinkunft die Qualitit der medizini-
schen Versorgung im Bereich der Rhinoplastik kontinuier-
lich zu verbessern suchen. Asthetisch-Plastische Chirur-
gen sind so beispielweise darauf spezialisiert, durch Kor-
rektureingriffe an Nasenh&ckern und Nasenspitzen die du-
Bere Erscheinung der Nase zu verdndern, um ein aus-
gewogenes und harmonisches Gesicht zu erreichen. Der
Fokus liegt hierbei auf Gesichtsstruktur, Symmetrie und
asthetischen Praferenzen des Patienten und vor allem még-
lichst minimalinvasiven Techniken, um Narben zu minimie-
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Nachbericht Event

ren und die Erholungszeit zu verkirzen. Rhinoplastiken aus
der Hals-Nasen-Ohren-(HNO-)medizinischen Perspektive
beziehen sich wiederum vordergriindig auf Gesundheit und
Funktion der Nase und die Behandlung von Atemproble-
men, die durch anatomische Abweichungen wie eine ver-
krimmte Nasenscheidewand oder verengte Nasenklap-
pen entstehen, wohingegen Rhinoplastik auch ,nur” Teil
eines umfassenderen Rehabilitationsprozesses sein kon-
nen, insbesondere nach Gesichtsverletzungen oder Tumor-
entfernung. Hier nun spielen wiederum die Fachleute der
MKG-Chirurgie eine Schlisselrolle, deren Fokus auf der
Wiederherstellung der Gesamtgesichtsfunktion und -asthe-
tik liegt. Prof. Dr. Dr. Hans Behrbohm, Facharzt fur Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde und Plastische Operation, Berlin,
erganzte im Rahmen seines Vortrages diese medizinische
Riege sogar um die Psychotherapie und sprach von der
Rhinoplasty als signifikantem Mittel zur Erreichung von

04

Blick ins
Auditorium des
Joint Meeting of
Rhinoplasty
Societies of
Europe and US.
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Trafen vorab schon in Leipzig aufei-

nander (v.l.n.r.): Univ.-Prof.\Dr. Enrico

Robotti, Prof. Dr. Dr. Wolfgang

Gubisch, Prof. Dr. Werner Heppt,

Prof. Dr. Miguel Gongalves Ferreira

und Priv.-Doz. Dr. Abel-Jan Tasman

im Rahmen der 94. Jahresversamm-

lung der Deutschen Gesellschaft f["

mehr Selbstwert — vor allem bei schweren Fehlbildungen

oder nach erheblichen Lasionen im Gesichtsbereich, wie
sie z.B. bei Kriegsverletzten vorkommen kénnen.

Zuséatzlich wurden neuartige Methoden, wie beispiel-
weise die bahnbrechende Fishbone-Technik, durch den
Plastischen Chirurgen und HNO-Fachmediziner Dr. Les-
sandro Martins aus Brasilien vorgestellt, bei welcher das
.Gerlst” der Nase durch kleine, duBerst prazise Ein-
schnitte ,weich formbar” gemacht wird, ohne jedoch die
knocherne Stabilitat zu gefahrden, beziehungsweise Atem-
wegszugange zu beeinflussen.

Dr. Anténio Sousa Vieira, Chirurg, Spezialist fir Nasen-
korrekturen und Facharzt fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
aus Porto, Portugal, ging in seiner Abhandlung auf Limi-
tationen bei der klassischen Rhinoplastik sowie die Wich-
tigkeit der korrekten Indikationsanalyse von Nasendefor-
mitaten ein, da bereits kleinste Fehleinschdtzungen zu
einer irreflihrenden Indikationsstellung fiir einige Erhal-
tungsoperationen fiihren kénnten, was schlussendlich die
Notwendigkeit von Revisionseingriffen erheblich steigert,
insbesondere wenn sie mit einer Septumdeformitat,
selbst in geringem Mal3e, einhergehen. Dieser Analyse
pflichtete sein amerikanischer Kollege Dr. Derek Stein-
bacher, Plastischer Chirurg mit Sitz in Guilford, USA, im
Rahmen seiner Ausfihrungen tber die Tragweite akku-
rater Analyse und Planung unbedingt bei, wéhrend Univ.-
Prof. Dr. Enrico Robotti, Plastischer Chirurg in Italien, der
derzeit in der asthetischen und funktionellen Rhinoplas-
tik praktiziert, mit seinem Vortrag lber ,Conebeam Com-
putertomografie” — eine benutzerfreundliche, praktische
Anwendung zur optimalen Planung und Durchfiihrung
jeder Rhinoplastik —, einen entsprechenden L&sungs-
ansatz prasentieren konnte.
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Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde,
Kopf- und Hals-Chirurgie.

Der Plastische Chirurg und Koordinator der Rhinoplastik-
Gruppe der Abteilung fiir Plastische Chirurgie der Uni-
versitat von Sao Paulo, Dr. Luiz Carlos Ishida, referierte
Uber die Behandlung des Nasenhdckers bei gleichzeitiger
Erhaltung des Knorpelgeriists, dem sogenannten Push
Down, wahrend Kollege Prof. Dr. Miguel Gongalves Fer-
reira die ,Barndoor Greenstick Osteotomie” erlduterte,
bei der drei verschiedene Einschnitte, welche im zentra-
len Kompartiment des Nasenbeins und zweifach in den
Seitenwanden der knéchernen Nasenpyramide, vorge-
nommen werden.

Anhaltenden Gespréchsstoff bietet offensichtlich weiter-
hin die Frage: Dorsal preservation or structuring? Glaubt
man den Erhebungen jener wahrend der Tagung présen-
tierter Forschungen, scheint noch immer die klassische
Hockerresektion bzw. Strukturierung erstes Mittel der
Wahl aller plastisch-operativ tatigen Facharzte zu sein.
Nichtsdestotrotz sprechen auch die Daten der Nachfor-
schungen im Bereich der Konservierung und Erhaltung
durchaus fir sich. Und auch hybride Ansatze sind aus
wissenschaftlicher Sicht nicht zwangslaufig auszuschlie-
Ben. Eine spannende Herausforderung ist und bleibt die
Rhinoplastik ohnehin, weshalb es umso wichtiger ist, Tref-
fen wie das Global Masters umfassend wahrzunehmen.

Zudem legen samtliche Rhinoplastik-Fachgesellschaften
groBen Wert auf Férderung und Weiterbildung junger
Kollegen, und innerhalb der einzelnen Gemeinschaften
ist das Voranbringen héchster Qualitdtsstandards und
ethischer Praxis in der Nasenchirurgie stets im Fokus. Ins-
gesamt ist der IMRHIS-Kongress ein wichtiger Meilen-
stein, welcher dazu beitrégt, weltweit die Qualitét der
medizinischen Versorgung im Bereich der Rhinoplastik
kontinuierlich zu verbessern.
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Miinchner Medical Beauty Symposium
und 11. Anti-Aging-Kongress

Dr. Sabine Gutt Felix Dahlmanns Prof. Dr. Thomas Ruzicka

Nach vier Jahren ist es wieder so weit und das Medical Beauty Symposium findet kombiniert mit dem
11. Anti-Aging-Kongress am 27. Oktober 2023 in Miinchen statt. Die Vorfreude ist grof3, und die
Branche erwartet Networking und Knowledge-Transfer auf héchstem Niveau mit ausgewahlten Top-
Referenten. Fur die rund 500 erwarteten Teilnehmenden sind facettenreiche Vortrdge im NH Hotel
Miinchen Ost Conference Center geplant, die sich aktuellen Trends, Themen und Forschungs- sowie
Studienergebnissen widmen. ,Wir freuen uns auf spannende Tage, einen intensiven Austausch und
darauf, Wissen, Erfahrung und Kompetenz fiir unsere Partner so zu bindeln und zu kommunizie-
ren, um gemeinsam erfolgreich zu sein”, erkléart Dominik Bauermeister, Vorstand und Inhaber der
REVIDERM AG. ,Wenn Dermatologen, Plastische Chirurgen und Beauty-Experten aufeinandertref-
fen, wird Hautgeschichte geschrieben”, so Bauermeister weiter. Unter dem Motto ,Professionelle
Kosmetik trifft Asthetische Medizin” referieren in diesem Jahr renommierte Speaker aus den Berei-
chen Dermatologie und Asthetik.

Erweitertes Programm: von Dermatologie bis Marketing

Im Symposium erwarten die Teilnehmer renommierte und erfahrene Referenten, darunter Prof. Dr.
med. Dr. phil. Johannes Ring, ein Experte in Dermatologie und Allergologie, Dr. med. dent. Frank
Muggenthaler, Facharzt fir Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie und Asthetisch-Plastische Operationen,
sowie Prof. Dr. med. Dr. h.c. mult. Thomas Ruzicka, ein renommierter Dermatologe mit breitem klini-
schen Fachwissen. Zusatzlich wird Dr. Sabine Giitt, eine angesehene Kosmetologin und REVIDERM
Hautexpertin, auf dem Symposium vertreten sein. Obendrein bietet das Symposium eine breite
Palette von Fachbeitrdgen zu verschiedenen Themen, darunter People Based Marketing, Online-
marketing im Institut und Face Reading. Auch das Thema der gesunden Haut durch Erndhrung wird
beleuchtet — prasentiert von Experte Felix Dahlmanns, dem Schopfer der ,Hautdiat".

Den Abschluss des diesjéhrigen REVIDERM Medical Beauty Symposiums bildet die After-Show-Party.
Mit Live-DJ, Club-Beats, Drinks und késtlichem Essen wird die Veranstaltung ausgelassen und stim-
mungsvoll ausklingen und weitere Gelegenheit zum personlichen Austausch bieten. Tickets sind ab
sofort ab 89 Euro unter www.best-medical-beauty.de erhaltlich.

Quelle: REVIDERM AG
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Event Nachbericht

+In den letzten 20 Jahren
gab es viele Highlights”

Um innovative und erfolgreiche Produkte entwickeln zu kénnen, ist es notwendig, intensiv in die Forschung
und medizinische Praxis zu investieren. Diesem Ethos hat sich Asclepion Laser Technologies verschrieben,
zum Vorteil fir Kunden und Partner. Ziel ist es, einer immer gréBer werdenden Anzahl von Menschen die
Vorteile der Lasertechnologie nahezubringen und das Wohlbefinden der Patienten zu steigern. Dabei unter-
stlitzt, optimiert und férdert Asclepion die tdgliche medizinische Praxis dank eines weit gefacherten Angebots
von technologisch innovativen Produkten, fortwéhrendem Training und kundenspezifischer Hilfestellung.

Im Juni 2023 feierte das Unternehmen sein 20-jahriges Jubildum ,Zugehérigkeit zur ELLEn. Gruppe” am
Standort Jena. Wir sprachen vor Ort mit Thomas Unger, Chief Operations & Marketing Officer, Asclepion
Laser Technologies, liber Historie und Portfolio des Laserexperten.

Marlene Hartinger

f&b: Herr Unger, auf welche besonderen Stationen in der Firmengeschichte blicken Sie
im Jubildumsjahr zuriick?

Thomas Unger: In den letzten 20 Jahren gab es viele Highlights. Jedes Jahr haben wir
neue, spannende Produkte vorgestellt, neue Méarkte und Zielgruppen erschlossen. Aber

auch fur die Mitarbeiter in Jena wurden besondere Meilensteine bei Sommerfesten und 01
Weihnachtsfeiern gewiirdigt. 2008 hat das Unternehmen das erste Mal seinen Firmensitz S‘th;gg:te:;ihmens'
erweitert, und 2019 zum zweiten Mal. Im Jahr 2013 fand das 10-jéhrige Jubildum in der Asclepion Laser
Toskana statt. Dieses Jahr haben wir unser Jubilaum die ganze Woche gefeiert, mit vielen Technologies im

Veranstaltungen, Challenges und zum Abschluss unseren Family & Friends Day. Optical Valley Jena.

Asclepion Laser Technologies verfiigt liber ein breites Portfolio an dsthetischen La-
sern — welche Produkte sind lhre Klassiker, welche Produkte sind Innovationstreiber
und tragen ein groBes Potenzial an Weiterentwicklungen in sich?

Asclepion ist ...
.. ein Pionier der medizinisch-kosmetischen Laser: 1977 gegriindet,
wurde sie als Aesculap-Meditec GmbH weltweit bekannt. 1995 fand
ein Joint Venture mit einem Teil von Jenoptik statt und im Jahr 2002
wechselten Eigentimer und Firmierung zur Carl Zeiss Meditec AG.
Da ab diesem Zeitpunkt ein starker Fokus auf der Augenheilkunde
lag, fand die heutige Asclepion Laser Technologies GmbH 2003
einen neuen Partner: Die in Florenz beheimatete El.En. Gruppe
kaufte den Geschéftsbereich der dermatologischen, chirurgi-
schen und dentalen Laser. Eine rege Zusammenarbeit unter den

Partnern machte das Jenaer Unternehmen damit zum welt-

weiten Technologiefiihrer fiir innovative Laser in der Astheti-

schen Medizin und Chirurgie.
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Thomas Unger im
Gesprach mit Marlene
Hartinger, Redakteurin
OEMUS MEDIA AG.

03

Die Jubildumsfeier im
Juni 2023 bot Mitarbei-
tern die Moglichkeit,
ihren Familien zu zeigen,
wo sie arbeiten und was
sie dabei tun: Hier ist die
Mitarbeiterin Frau
Kachel mit ihrer Tochter
und ihren Enkelkindern
abgebildet.
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Asclepion ist im asthetischen Bereich vor allem mit seinem Dio-
denlaser MeDioStar® fiir die Haarentfernung weltweit bekannt.
Aber auch der Er:YAG-Laser Dermablate® mit seiner lber 25-jah-
rigen Historie ist insbesondere in Deutschland ein hochst erfolg-
reiches Produkt in der Dermatologie. Zusatzlich bieten wir einen
modernen Laser mit gelbem Licht fir die GefaBbehandlung und
den leistungsstarken Pikosekundenlaser PicoStar® fir die Tattoo-
und Pigmententfernung an. Unser Produktportfolio wird durch
die Technologien unserer Schwestergesellschaften Deka und
Quanta vervollstandigt.

Zusatzlich zu lhren Produkten laden Sie Kunden und Interes-
sierte unter dem Label ,Academy” ganzjihrig zu zahlreichen
Fortbildungen mit nationalen wie internationalen Referenten
ein — was ist das Ansinnen der ,,Academy”?

Die Asclepion Academy ist ein Ausbildungszentrum fiir unsere
Kunden, um die bestmoglichen Ergebnisse mit unseren Produk-
ten zu erreichen. Seit Uber 25 Jahren finden regelmaBig Ver-
anstaltungen statt, an denen Arzte aus der ganzen Welt teil-
nehmen kénnen. Dort stellen Experten unsere hochwertigen
Technologien vor. Sowoh! Beitrage von Kollegen und qualifizier-
ten Referenten als auch praktische Ubungen geben die Még-
lichkeit, unsere innovativen Systeme, die in der Asthetischen
Medizin Anwendung finden, live kennenzulernen.
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Jetzt der Blick nach vorn: Wo geht die Reise
von Asclepion Laser Technologies im kom-
menden Jahrzehnt hin?

Asclepion hat sich auf die Zukunft ausgerichtet.
Wir haben hochmoderne Produkte fir jeden
Einsatzzweck im Portfolio. Darliber hinaus ent-
wickeln wir neue Technologien und Produkte,
welche auf die Beduirfnisse unserer Kunden an-
gepasst sind. Wir erschlieBen neue Mérkte und

Zielgruppen, um unsere Technologien in der

gesamten Welt zur Verfligung zu stellen.

/40

Die ELEn. Gruppe ist ...

04

Thomas Unger im
Gesprach mit Wilfried
Ropke, Geschafts-
fuhrer der Wirtschafts-

forderung Jena.

05

Frau Zimmermann,
Marketingspezialistin
bei Asclepion und
Organisatorin der
Jubildumsfeierlichkeiten.

.. ein fuhrender Innovator in der Laserbranche: 1981 in Florenz gegriin-

det, halt der Konzern 180 Patente in der Lasermedizin. Mit Gber 1.900 Mit-

arbeitern, darunter 150+ Entwickler, investiert der Konzern jahrlich mehr als

19 Millionen Euro in die Forschung neuer Technologien. Im Jahr 2003 er-

warb die EL.En. Gruppe den Geschéftsbereich fiir dermatologische, chirurgi-

sche und dentale Laser von Asclepion und etablierte sich als globaler

Technologiefiihrer in der Asthetischen Medizin und Chirurgie. Das Siegel

Made in Germany ist dem Konzern besonders wichtig: Hierfiir plant EI.En.

06

Fir das Jubilaum hat
Asclepion in die
Mitarbeiter investiert,
ganz nach dem Motto
#BuiltForPeople.
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durch erstklassige Laserlésungen gestalten.

Asclapicn e Jons
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Das Jubilaum bot viele
spannende Erlebnisse.
Unsere Mitarbeiterin
Frau Bingdl ist seit Januar
2023 im Unternehmen
und begeistert von
ihrem Team in der
Entwicklungsabteilung
und der Arbeitsatmo-
sphére bei Asclepion.

L A S E R

Srintung Naasi Furmengebieds

kontinuierliche Investitionen in Produkte, Mitarbeiter und die Aufrechterhal-

tung von Spitzenleistungen in der Lasertechnologie. Die Mission: Die Welt
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Event

DGAPC-Jahrestagung 2023 —

Offener Samstag am 2. Dezember 2023 in Rosenheim

nfang Dezember trifft sich die DGAPC zur traditionellen Jah-
restagung im vorweihnachtlichen Rosenheim. Unter dem
Motto ,Altbewshrtes und Neues in der Asthetik ,Out of
Rosenheim’ werden aktuelle Entwicklungen, Trends und Be-
handlungsmethoden innerhalb des Fachgebiets der Plasti-
schen und Asthetischen Chirurgie diskutiert. Tagungsort fiir die Jahres-
tagung ist das zentral gelegene Kultur- und Kongresszentrum in Rosenheim.

.Das Besondere an unserer Jahrestagung, und das weiB jeder, der uns schon
einmal besucht hat, ist — neben dem qualitativ hochwertigen wissenschaft-
lichen Programm - stets das persénliche, kollegiale und freundschaftliche
Miteinander und der damit verbundene Austausch”, so der diesjéhrige Ta-
gungsprasident Dr. Florian Sandweg.

Wahrend der Freitag, 1. Dember 2023, ausschlieBlich den Mitgliedern der
DGAPC vorbehalten ist, 1adt die DGAPC auch in diesem Jahr alle Fachérzte
und Kollegen in Weiterbildung fiir Plastische Chirurgie zum offenen Sams-
tag am 2. Dezember 2023 ein. ,Lernen Sie uns kennen, erleben Sie unser
wissenschaftliches Programm, unser kollegiales Miteinander und freuen Sie
sich auf unser Programm.”

Selbstverstandlich ist mit einem Rahmenprogramm und dem beliebten Fest-
abend am Samstag daflir gesorgt, dass auch die Geselligkeit im schonen

Oberbayern nicht zu kurz kommt.

Alle Informationen unter www.dgaepc.de

utsche Geselischaft
thetisch-Plastische Chirurgie

ngs-
tenz

nischer
ritt

ten- P I 3 Dr. Michaela
Dr. Alexander | Montenari
Hilpert

Tagungsprasident
Dr. Florian Sandweg
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Gute Laune beim
Vorstand: (v.1.)

Dr. Christoph Kriss,
Tagungsprasident 2022/
Schriftfihrer;

Dr. Alexander Hilpert,
Prasident; Dr. Michaela
Montanari, Schatzmeis-
terin; Dr. Helge Jens,
Sekretar.

01

Blick in den Tagungs-
saal der DGAPC-
Jahrestagung des
vergangenen Jahres.
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Wir laden Sie ein, gemeinsam
mit uns die Zukunft der
Schonheit weiterzuentwickeln

EVQ].US X NOVVIA =
ein Asthetikmatch!

Genau wie sich lhre Praktiken tber die letzten 15 bis 20 Jahre hinweg
weiterentwickelt haben, so haben sich auch die Denkweise und Win-
sche der Patient:innen weiterentwickelt. Heutzutage boomt dieser
Markt. Viele Menschen, auch generationsibergreifend, sehen Schon-
heitsbehandlungen als einen Teil des tdglichen Lebens an. Dies gilt
insbesondere fiir Personen mit einem Millennial-Mindset, die dsthe-
tisch tétige Arzte besuchen und somit den Boom weiter verstérken.

Die Partnerschaft zwischen NOVVIA und Evolus bringt zwei Unter-
nehmen zusammen, die Uber hohe Expertise verfligen. NOVVIA ist
auf dem deutschen und &sterreichischen Asthetik-Markt dafiir
bekannt Topmarken und Dienstleistungen zu liefern. Evolus wuchs in
Nordamerika innerhalb der letzten drei Jahre bemerkenswert und
startet nun in die internationale Expansion.

Carolin Marx, CEO von NOVVIA PHARM erklart: “Unsere Kunden
sind daran interessiert neue und unterschiedliche Produkte zu testen,
um den Bedirfnissen ihrer Patientiinnen gerecht zu werden. Dazu
gehort auch der Wunsch, mehr Auswahl bei den Botulinum-Produk-
ten zu haben. Diese Produkte haben sich in der medizinischen Asthetik
bewdhrt und liefern gute Ergebnisse. Daher freue ich mich besonders
Uber die Zusammenarbeit mit Evolus, um unseren deutschen und
Osterreichischen Patient:innen etwas Einzigartiges bieten zu kénnen
- ein neues Botulinumtoxin-Produkt!

Nach einem der groBten klinischen Studienprogramme
ist NUCEIVA®Y (Botulinum Toxin Typ A) nun auch in

Deutschland und Osterreich verfiigbar.
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Die Sicherheit und Wirksamkeit von NUCEIVA® wurden im Rahmen des klinischen TRANSPAREN-
CY-Programms mit Uber 2.100 Patienten bewertet. Es besteht aus drei Phase-llI-Studien?s,
einschlieBlich der bisher groBten Vergleichsstudie zu OnabotulinumtoxinA bei der Behandlung
von Glabellafalten, sowie zwei Langzeit-Sicherheitsstudien®®,

Professor Berthold Rzany, Studienleiter der europdischen
und kanadischen Phase llI-Studie sagte: ,Ich habe mich
gefreut als Evolus mich bat, die entscheidende
Phase-lll-Studie zu leiten, um neue gute Evidenz fur dieses
spannende Botulinumtoxin zu generieren.”

,Die Studie zeigte, dass NUCEIVA® durchweg gute Ergebnisse
zeigte. Aus meiner Erfahrung heraus kann ich sagen, dass
das Feedback der Patient:innen in der Studie ebenfalls
konstant gut war - alle waren mit den Resultaten sehr
zufrieden.“ Dr. Thomas Zimmermann, von Dr. Zimmer-
mann Aesthetics in Frankfurt, stimmt zu. ,Ich freue mich
mit NUCEIVA® arbeiten zu kdnnen da ich genau die prézisen
Behandlungsergebnisse anbieten kann, die sich meine
Patient:innen wiinschen.”

Dr. Zimmermann fligt hinzu: ,Ich bin dabei das Produkt in
meine klinische Praxis zu integrieren und entwickle damit
die Zukunft der Schénheit auch bei uns weiter.“

TAKE OFF NUCEIVA® wurde von der Européischen Kommission zu-
EVENT gelassen zur Anwendung bei Erwachsenen im Alter unter
65 Jahren zur voriibergehenden Verbesserung des Aussehens
von mittelstarken bis starken vertikalen Falten zwischen
den Augenbrauen, sichtbar bei maximalem Stirn- runzeln
(Glabellafalten), wenn das AusmafB dieser Falten eine
erhebliche psychologische Belastung darstellt.

ENTWICKELN WIR UNS WEITER

Ein paar abschlieBende Worte von Carolin Marx: ,Wenn Sie neugierig sind, etwas Neues zu testen
und ihren Patient:innen eine Auswahl anbieten wollen, dann setzen Sie sich mit Threm regionalen
NOVVIA Vertriebsmitarbeiter in Verbindung, um das Portfolio in Ihrer Praxis zu erweitern.“ Fir
mehr Informationen rufen Sie Ihr NOVVIA-Team an, besuchen Sie www.evolus-europe.com oder
schreiben Sie uns an evolus@novvia-pharm.de.

Seien Sie Teil des Ganzen. EVOLVE WITH US.

' Berthold-Josef Rzany, MD, ScM et al. Aesthetic Surgery Journal, 2019, 1-16
*Kenneth R. Beer et al. Dermatol Surgery 2019; 45 (11); 1381 - 1393

¢ Joely Kaufman-Janette, MD et al. Aesthetic Surgery Journal 2021, 1-14
*Z. Paul Lorenc, MD, FACS et al. Aesthetic Surgery Journal 2021, 1-16

* NUCEIVA® Fachinformation Juni 2022 eVOLUSTM

Hier kénnen Sie unsere Quellen und Referenzen nachsehen

V Dieses Arzneimittel unterliegt einer zusdtzlichen Uberwachung. NUCEIVA 50 Einheiten Pulver zur Herstellung einer Injektionslésung. Verschreibungs- & apothekenpflichtig.
Wirkstoff: Botulinum-Toxin Typ A. Pharmakotherapeutische Gruppe: Muskelrelaxanzien, andere Muskelrelaxanzien, peripher wirkende Mittel, ATC-Code: MO3AXO01. Zusammen-
setzung: Jede Durchstechflasche enthdlt 50 Einheiten Botulinum-Toxin Typ A, hergestellt von Clostridium botulinum. Nach Rekonstitution mit 1,25 ml Natriumchlorid- Injektionslo-
sung 9 mg/ml (0,9%), enthdlt 0,1 ml der Lésung 4 Einheiten Botulinum-Toxin Typ A. Sonstige Bestandteile: Albuminlésung vom Menschen, Natriumchlorid. Therapeutische
Indikationen: NUCEIVA wird zur voriibergehenden Verbesserung des Aussehens von vertikalen Falten zwischen den Augenbrauen (Glabellafalten) bei Erwachsenen zwischen 18
& 65 Jahren angewendet, wenn das AusmaB dieser Falten eine erhebliche psychologische Belastung darstellt. Kontraindikationen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff
oder einen der anderen Bestandteile. Generalisierte Stérungen der Muskelaktivitdt. Infektion an der vorgesehenen Injektionsstelle. Warnhinweise: Injektionen in verletzliche
anatomische Strukturen wie Nerven und Blutgef&Be miissen vermieden werden. Vorsicht ist geboten, wenn der Zielmuskel eine ausgeprdgte Schwéche oder Atrophie aufweist;
wenn bereits bei friheren Botulinumtoxin-Injektionen Komplikationen aufgetreten sind; wenn Patienten mit Blutgerinnungsstérungen behandelt werden. Nebenwirkungen, die
madglicherweise mit der Ausbreitung des Toxins in Zusammenhang stehen, wurden selten berichtet. Schluck- und Atemstérungen kénnen zum Tode fiihren. Verwenden Sie nicht
NUCEIVA bei Patienten mit einer Vorgeschichte von Aspiration oder Dysphagie. Patienten mit unerkannten neuromuskuléren Erkrankungen kénnen nach der Injektion einem
erhdhten Risiko fur klinisch systemische Wirkungen ausgesetzt sein (z.B. schwere Dysphagie und Beeintrdchtigung der Atmung). Nach der Injektion kann sehr selten eine
anaphylaktische Reaktion auftreten. Wechselwirkungen: Theoretisch kann die Wirkung von Botulinumtoxin durch Aminoglykosidantibiotika, Spectinomycin oder andere

CAROLI N Arzneimittel, die auf die neuromuskul&re Reizleitung wirken, verstarkt werden. Eine ausgeprégte neuromuskuldre Schwéche kann sich noch verstdrken, wenn ein anderes
Botulinumtoxin angewendet wird, bevor die Wirkungen eines zuvor injizierten Botulinumtoxins abgeklungen sind. NUCEIVA sollte wahrend der Schwangerschaft und Stillzeit
MARX nicht angewendet werden. Nebenwirkungen: schwerwiegend: Immunreaktion, Ausbreitung von Toxin an vom Verabreichungsort entfernte Stellen, Entwicklung oder Verschlim-

merung einer neuromuskuldren Stérung, Uberempfindlichkeitsreaktionen. héufig: Kopfschmerzen, Augenlidptosis, Bluterguss an der Applikationsstelle, grippedhnliche
Erkrankung, Bluterguss an der Injektionsstelle, Schmerzen an der Injektionsstelle, Schwellung an der Injektionsstelle gelegentlich: Schwindel, Migréne, Stérung des Muskeltonus,
Sprechstdrung, Asthenopenie, Blepharospasmus, Brauenptosis, Augenlidédem, Schwellung des Auges, verschwommenes Sehen, Pruritus, Kontusion; selten: Infektion der oberen
Atemwege, Depression, Dysésthesie, Kopfbeschwerden, Hypodsthesie, Pardsthesie, sensorische Stérung, Doppeltsehen, trockenes Auge, sensorische Stérung des Augenlids,
Vertigo, Gesichtsrétung, Epistaxis, Diarrhd, Hautzyste, Erythem, Lichtempfindlichkeitsreaktion, Raumforderung der Haut, Hautspannen, Muskelzucken, Schmerzen des Muskel-
und Skelettsystems, Myalgie, Nackenschmerzen, Injektionsstelle: Erythem, Pardsthesie, Pruritus, Schmerz, Druckschmerz, Augendruckmessung, Schwellung nach einem Eingriff,
Kopfschmerz im Zusammenhang mit dem Verfahren. Datum der Erteilung der Zulassung: Sept. 2019. Datum der Information: Juli 2022. Zulassungsinhaber: Evolus Pharma B.V.
Apollolaan 151, 1077 AR Amsterdam, Niederlande.

Managing
Director

Datum der Erstellung: Juli 2023 DE-NUC-2300021




News

Brustrekonstruktion: Erstmals mit
OP-Roboter Gewebe vom Bauch enthnommen

Am Universitatsklinikum Freiburg wurde kirzlich bei einer Bauchraum langfristige Schaden an der Bauchwand entstehen.
38-jahrigen Patientin erfolgreich eine mikrochirurgische au- Die am Uniklinikum Freiburg vorgenommene, technisch und
tologe Brustrekonstruktion mit Eigengewebe mithilfe eines medizinisch sehr aufwendige Operation wurde in multidiszi-
robotischen Assistenzsystems durchgefihrt. Es war der erste plindr enger Zusammenarbeit mit den Kollegen der Klinik fir
Eingriff seiner Art in Deutschland. Plastische und Handchirurgie, der Klinik fiir Urologie sowie der

Klinik fir Frauenheilkunde durchgefihrt.
Von einer robotisch assistierten Operationsform profitieren
besonders Frauen, bei denen bislang ein hohes Risiko be- ,Damit machen wir die Brustrekonstruktion nach Brustkrebs-OP
stand, dass durch die Entnahme von Eigengewebe aus dem noch sicherer und kénnen mit diesem Eingriff die Nebenwirkun-
gen des Eingriffs reduzieren”, so Prof. Dr. Steffen U. Eisenhardt,
komm. é&rztlicher Direktor der Klinik fiir Plastische und Hand-
chirurgie.

Brustrekonstruktion, wenn das Erhalten

nicht méglich ist

Noch immer muss bei einem Teil der Brustkrebspatientinnen
eine Brust vollstandig entfernt werden. Um ihr Kérperbild wie-
derherzustellen, konnen Betroffene eine Brustrekonstruktion mit
Eigengewebe erhalten, als autologe Rekonstruktion bezeichnet.
Dazu Prof. Eisenhardt: ,Die autologe Rekonstruktion liefert be-
reits heute dauerhafte und exzellente Ergebnisse.”

Das bei diesem Eingriff bisher in Deutschland nicht etablierte
Verfahren der minimalinvasiven robotisch assistierten Chirurgie
ermdglicht es nun, Teile des Eingriffs von innerhalb des Bauch-
raums durchzufiihren, wodurch die Stabilitat der duBeren Bauch-
wand erhalten bleibt. ,Wir kénnen durch bildgebende Verfah-
ren im Vorfeld genau sehen, welche Patientin flr einen roboter-
gestltzten Eingriff geeignet ist und davon profitiert”, erklart
Eisenhardt.

.Die Operationsmethode ist technisch sehr anspruchsvoll und
erfordert viel Erfahrung, die wir dank 8hnlicher robotisch assis-
tierter Eingriffe bereits haben”, so Dr. Nikolaos Liakos, Oberarzt
an der Klinik fir Urologie. Entscheidend ist auch eine enge Zu-
sammenarbeit und groBe Erfahrung der Fachabteilungen, die
nur in grof3en Zentren wie dem Universitatsklinikum Freiburg
vorhanden ist. ,Wir leben die enge interdisziplindre Zusammen-
arbeit zum Wohle unserer Patienten. Neben der Erfahrung unse-
rer Mitarbeiter ist der technische Fortschritt hier entscheidend.
Beides zusammen macht einen absoluten Mehrgewinn fir un-
sere Patienten moglich.”

Millimetergenau

und zitterfrei kdnnen
Chirurgen mit dem
OP-Roboter Haut-
und Fettgewebe am
Bauch entnehmen,
um es dann fir die
Rekonstruktion der
Brust zu verwenden.

Quelle: Universitatsklinikum Freiburg, Unternehmenskommu-

nikation, Stabsstelle beim Leitenden Arztlichen Direktor
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Intervi

‘Morgen ist

meis
stressigste Tag der Woche

e

Stress wird oft als eine negative Kraft in unserem Leben angesehen, die eine Reihe von kérperlichen und
emotionalen Gesundheitsproblemen verursacht, kann jedoch auch auf positive Weise genutzt werden, denn
die wahre Kunst liegt im richtigen Umgang mit ihm. Prof. Dr. Dr. Andreas Hillert ist Facharzt fir Psychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und Chefarzt an der Schén Klinik Roseneck in Prien am
Chiemsee. In seinem Ratgeber Stress positiv nutzen wird erklart, was Stress erzeugt, wie eingefahrene
Denkmuster aufgebrochen werden und Entspannungstechniken helfen kénnen, stressige Herausforderungen

gelassen zu meistern.

Redaktion

f&b: Wann waren Sie das letzte Mal so richtig gestresst?
Und vor allem, was haben Sie dagegen getan?

Prof. Dr. Dr. Andreas Hillert: Das kommt in meinem Beruf re-
gelmaBig vor. Erst kiirzlich, als irrtiimlich zeitlich parallele Ter-
mine eingeplant worden waren — neben Visiten auf Station
auch noch eine ganz wichtige Besprechung. Ich muss mich
eben so gut wie moglich durcharbeiten und habe darauf hin-
gewiesen, dass ich es noch immer nicht schaffe, an zwei Orten
gleichzeitig zu sein. In solch ,stressigen” Momenten ist es na-
turlich ungemitlich. Wobei die jeweiligen Personen, mit de-
nen ich zu tun hatte und bei denen ich mich, so gut es ging,
entschuldigte, Verstandnis hatten. Das war praktisches Stress-
management. Derart gefragt zu sein, hat aber auch etwas Po-
sitives! Dieser Gedanke war fiir mich dann gewissermafen der
Einstieg dazu, auf der Stresswelle zu surfen.

Stress positiv nutzen. Ist das nicht zynisch gemeint?

Absolut nicht! Stress ist zunachst einmal ein psychisches und
korperliches Phanomen, das auf Herausforderungen hinweist.
Solange man nicht von einem Sébelzahntiger gefressen wird,
was heutzutage ohnehin untypisch wére, kann man sich zwar
von Stress paralysieren lassen, aber das wére in jeder Hinsicht
ungesund. In vielen Fallen kann es aber auch gelingen, diesen
Stress zu dem zu nutzen, was der ungarische Forscher Mihaly

z

Csikszentmihalyi als Flow beschrieben hat. Aber leider sind
groBe Flow-Momente selten. Vielleicht lassen sich aber zumin-
dest die Weichen so stellen, dass positive Momente in Situa-
tionen moglich werden, die zunéchst nicht danach ausgese-
hen haben.

Wie finde ich heraus, was mich am meisten stresst bzw. wo
der Stress herkommt?

Fir die meisten Menschen durfte das kein Problem sein. Zu-
mindest habe ich selten Menschen getroffen, die nicht spon-
tan aufzahlen konnten, was sie z. B. in ihrem Beruf oder in ihrer
Partnerschaft belastet oder besonders stresst. Schwieriger
wird es, wenn es um die Frage geht, was man dagegen tun
kann. Das schlief3t zwangslaufig die Frage ein, welche Anteile
man selbst an den jeweiligen Konstellationen hat.

Und warum kann zu viel Erholung auch stressen?

Weil der Mensch evolutionar nicht fur ein Leben im Schlaraffen-
land gemacht wurde! Wer aus der Perspektive seines alltag-
lichen Stresses heraus die Welt betrachtet, fir den ist Erholung,
und zwar so viel wie moglich, sicher attraktiv. Wer aber keine
Verpflichtungen und nur noch Freizeit hat, merkt schnell, dass
ein Leben ohne Ziele und Werte, fur die wir bereit sind, uns
praktisch einzusetzen, letztlich trdge und ungliicklich macht.
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Wer sich erschopft fiihlt, befindet sich in konfliktreichen privaten oder beruflichen
Beziehungen, hat kaum mehr soziale Kontakte und hat die Beziehung zu sich selbst
verloren. Die Betroffenen funktionieren, anstatt zu leben, und fihren ein Leben
fernab ihrer selbst. Bestdndige Leistung wie ein gesundes und erfllltes Leben

steht und féllt mit gelingenden Beziehungen.

Dr. Mirriam Prief3

Der innere Dialog

Ein zentraler Aspekt flir Burn-out-Prévention und die Bewalti-
gung von Burn-out ist die Einsicht, dass wir uns in standiger
Interaktion befinden. Nicht nur mit unseren Mitmenschen, son-
dern auch mit dem System, in dem wir uns befinden, mit unse-
rem Handeln und Tun und mit dem Leben an sich. Erschopfung
entsteht dann, wenn der Dialog verloren gegangen ist und
anstatt Begegnung Kampf oder Riickzug stattfinden. Einer der
zentralsten Aspekte fiir seelische Gesundheit und psychische
Stérke ist daher eine gesunde Beziehungsatmosphére, ein
Gleichgewicht zwischen Ich, Du und Wir sowie ein Gleich-

gewicht zwischen Nehmen und Geben. Ein regelméBiges Inne-
halten und Reflektieren dessen, wie ich meine Beziehungen
fuhre, ist eine gute Mdglichkeit, die eigene Resilienz, aber
auch die des Gegeniibers zu sichern. Es gibt sechs zentrale
Werte, die essenziell flir menschliches Miteinander sind: Inte-
resse, Offenheit, Empathie, Augenhéhe und Respekt, Wert-
schatzung und Liebe. Krankheit und der Verlust von psychischer
Widerstandskraft entstehen dort, wo diese Werte sukzessive
verloren gehen oder fehlen. Dies ist ein schleichender Prozess.
Viel zu haufig wird eine vergiftete Atmosphére als normal emp-
funden und erst durch mentale, emotionale oder auch kérper-
liche Krankheitssymptome deutlich.

Die Verantwortung liegt bei jedem selbst

Seelische Gesundheit ist die Entscheidung, die jeden Tag neu zu treffen ist —
von den Beziehungspartnern wie von den jeweiligen Systemen. Ich kann also
nicht nur meine Resilienz beeinflussen, indem ich mich richtig verhalte, son-
dern wirke mit meiner Haltung ebenfalls auf die Gesundheit des anderen
wie auf die des Systems ein. Die Frage nach dem Wesentlichen im Menschen,
dem was mich ausmacht und was auch nicht, und die Augenhohe, dieses zu
respektieren und innerhalb dieser Méglichkeiten das Bestmégliche zu tun,
stehen dem individuellen wie systemischen Krankheitsgeschehen Burn-out
gegentiiber: Unmdégliches méglich machen zu wollen und bis zum bitteren
Ende die Fassade aufrecht zu erhalten und auch dann noch an dieser festzu-
halten und die Heilung darin zu sehen, diese zu kitten. Wir entscheiden uns,
welchen Weg wir gehen. Wir entscheiden uns, Stérungen anzusprechen oder
zu verschweigen, Grenzen aufzuzeigen oder rote Linien zu liberschreiten,
notwendigen Auseinandersetzungen aus dem Weg zu gehen oder zu uns zu
stehen, an der Vergangenheit festzuhalten oder zu verzeihen oder aber uns
auf Menschen und Bedingungen einzulassen, bei denen wir spliren, dass sie
uns guttun, und wir entscheiden uns, unsere Gefiihle zuzulassen und auf
unsere innere Stimme zu héren, sodass wir den Weg aus der emotionalen
Erschépfung und zuriick zu uns selbst und einem wesentlichen und authen-
tischen Leben finden.

Dr. Mirriam PrieB3
info@mirriampriess.de
www.mirriampriess.de

www.dialogstark.org
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Recht

Rechtliche Aspekte heilkund-
licher Tatigkeit in Abgrenzung
zu Gesundheitscoaches

Der Begriff des Coaches, und auch des Gesundheitscoaches, stéft auf eine zunehmende Belieb’gheit.
Dabei stellt sich schnell die Frage, wie dieses neue Berufsbild zu klassischen Berufsbildern, wie Arzten
oder Heilpraktikern, abgegrenzt werden kann. Unser heutiger Beitrag bringt etwas Licht ins Dunkel.

Christian Erbacher, LL.M.

Rechtliche Rahmenbedingungen
fiir Coaches

Zunéachst einmal ist festzustellen, dass sich der Begriff des
Coaches dadurch auszeichnet, dass in Deutschland keine ex-
pliziten gesetzlichen Regelungen oder rechtliche Anforderun-
gen existieren, wie und auf welche Weise ein Coach tatig wer-
den darf. Es handelt sich um einen nicht geschitzten Begriff,
sodass sich im Grunde genommen jeder Coach nennen darf.
Und genau dies macht die Abgrenzung so schwer. Denn, wo
klare gesetzliche Regelungen fehlen, ist der sog. Graubereich
erdffnet. Um den Coach-Begriff doch etwas néher zu definie-
ren, ist deshalb eine Negativabgrenzung zu dhnlichen Berufen
notwendig.

Heilpraktikergesetz
Das Gesetz lber die berufsméBige Ausiibung der Heilkunde

ohne Bestellung (sog. Heilpraktikergesetz) regelt in § 1 Abs. 1
Folgendes:

+Wer die Heilkunde,
ohne als Arzt bestellt

zu sein, ausiiben will,
bedarf dazu der Erlaubnis.”

Was unter Heilkunde zu verstehen ist, regelt § 1 Abs. 2. Dem-
nach ist die Austibung der Heilkunde im Sinne dieses Gesetzes
jede berufs- oder gewerbsméaBig vorgenommene Téatigkeit zur
Feststellung, Heilung oder Linderung von Krankheiten, Leiden
oder Kdrperschaden bei Menschen, auch wenn sie im Dienste

/a8

von anderen ausgelbt wird. Und derjenige, der die Heilkunde
berufsmaBig austibt bzw. weiterhin auslben will, benétigt die
Erlaubnis als Heilpraktiker. Wer eine solche Téatigkeit, also eine
berufs- oder gewerbsmaBig vorgenommene Tatigkeit zur Fest-
stellung, Heilung oder Linderung von Krankheiten, Leiden
oder Korperschaden bei Menschen durchfiihrt, ohne Heilprak-
tiker oder Arzt zu sein, wird mit Freiheitsstrafe bis zu einem
Jahr oder mit Geldstrafe bestraft.

Insofern dirfen Coaches keinerlei berufs- oder gewerbs-
maBige Tatigkeiten zur Feststellung, Heilung oder Linderung
von Krankheiten, Leiden oder Kérperschaden bei Menschen
anbieten.

Arzte/Psychotherapeuten

Weiterhin muss eine Abgrenzung zur arztlichen bzw. psycho-
therapeutischen Tatigkeit vorgenommen werden. Nach §1
Abs. 2 des Psychotherapeutengesetzes (PsychThG) ist die
Auslibung der Psychotherapie im Sinne dieses Gesetzes jede
mittels wissenschaftlich geprifter und anerkannter psycho-
therapeutischer Verfahren oder Methoden berufs- oder
geschaftsmaBig vorgenommene Tatigkeit zur Feststellung,
Heilung oder Linderung von Stérungen mit Krankheitswert, bei
denen Psychotherapie indiziert ist. Im Rahmen einer psycho-
therapeutischen Behandlung ist eine somatische Abklarung
herbeizufihren. Tatigkeiten, die nur die Aufarbeitung oder
Uberwindung sozialer Konflikte oder sonstige Zwecke auBer-
halb der Heilkunde zum Gegenstand haben, gehéren nicht zur
Auslibung der Psychotherapie.

Wer die Psychotherapie unter der Berufsbezeichnung ,Psycho-
therapeutin” oder ,Psychotherapeut” austiben will, bedarf der
Approbation als ,Psychotherapeutin” oder ,Psychotherapeut”.

Coaches dirfen also keine Fortbildungsinhalte anbieten, die
sich auf die Diagnose und Behandlung von psychischen Krank-
heiten erstrecken.
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Gesetz gegen den unlauteren Wettbewerb

Weiterhin ist das Gesetz gegen den unlauteren Wettbewerb (UWG) zu
beachten. Denn das UWG verbietet irrefiihrende oder unlautere Hand-
lungen. Es muss also insbesondere eine klare Abgrenzung des Dienstleis-
tungsspektrums erfolgen, andernfalls drohen dem Coach Abmahnungen
und einstweilige Verfligungen.

Online-Schulungen

Bei Online-Schulungen/Fortbildungen ist zudem das Fernunterrichts-
schutzgesetz (FernUSG) zu beachten.

Christian Erbacher, LL.M.
Rechtsanwalt und Fachanwalt
fir Medizinrecht Infos zum Autor
Lyck+Patzold. healthcare.recht E E
Im Atzelnest 5 - =
61352 Bad Homburg
Tel.: +49 6172 139960
www.medizinanwaelte.de E 1
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Events

11. Jahrestagung
der GAERID
27./28. Oktober 2023

Veranstaltungsort: Ludwigsburg

www.gaerid.de

DERM Alpin 2023
3.-5. November 2023
Veranstaltungsort: Salzburg, Osterreich

www.derm-alpin.com

5. SOAP-Meeting
23.-25.November 2023

Veranstaltungsort: Bremen

Gesellschaft

fiir @sthetische und rekonsiruktive

wtimcm["dqugie
)

P I N -
LIVE VORORT

AP-Meeting

THE ART IN PLASTIC SURGERY

www.plastischechirurgiebremen.de/5-soap-meeting

51. Jahrestagung
der DGAPC

1.-3. Dezember 2023
Veranstaltungsort: Rosenheim
Tel.: +49 221 29851110

DGAPC

Deutsche Gesellschalt fir
sevire Asthetisch-Plastische Chirurgie

www.dgaepc.de/dgaepc/dgaepc-jahrestagung-2023

54. Jahrestagung
der DGPRAC

3.-5. Oktober 2024
Veranstaltungsort: Disseldorf
Tel.: +49 89 189046-0

www.dgpraec.de

Weitere Veranstaltungen:
www.faceandbody.online/events
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Erscheinungsweise/Bezugspreis

face and body Magazin fiir Asthetik erscheint
4x jahrlich. Der Bezugspreis ist fir Mitglie-
der Uber den Mitgliedsbeitrag in der DGKZ
abgegolten. Einzelheft 10€ ab Verlag zzgl.
gesetzl. MwSt. und Versandkosten. Jahres-
abonnement im Inland 44€ ab Verlag inkl.
gesetzl. MwSt. und Versandkosten. Kindi-
gung des Abonnements ist schriftlich 6 Wo-
chen vor Ende des Bezugszeitraumes mog-
lich. Abonnementgelder werden jahrlich im
Voraus in Rechnung gestellt. Der Abonnent
kann seine Abonnementbestellung innerhalb
von 14 Tagen nach Absenden der Be-
stellung schriftlich bei der Abonnement-
verwaltung widerrufen. Zur Fristwahrung ge-
niigt die rechtzeitige Absendung des Wider-
rufs (Datum des Poststempels). Das Abonne-
ment verlangert sich zu den jeweils giltigen
Bestimmungen um ein Jahr, wenn es nicht
6 Wochen vor Ende des Bezugszeitraumes
gekiindigt wurde.

Editorische Notiz

(Schreibweise ménnlich/weiblich/divers)
Wir bitten um Verstandnis, dass aus Grlin-
den der Lesbarkeit auf eine durchgingige
Nennung der Genderbezeichnungen verzich-
tet wurde. Selbstverstandlich beziehen sich
alle Texte in gleicher Weise auf alle Gender-
gruppen.

Verlags- und Urheberrecht

Die Zeitschrift und die enthaltenen Beitrage
und Abbildungen sind urheberrechtlich ge-
schitzt. Jede Verwertung ist ohne Zustim-
mung des Verlegers und Herausgebers unzu-
ldssig und strafbar. Dies gilt besonders fiir
Vervielfaltigungen, Ubersetzungen, Mikrover-
filmungen und die Einspeicherung und Bear-
beitung in elektronischen Systemen. Nach-
druck, auch auszugsweise, nur mit Ge-
nehmigung des Verlages. Bei Einsendungen
an die Redaktion wird das Einverstandnis zur
vollen oder auszugsweisen Verdffentlichung
vorausgesetzt, sofern nichts anderes vermerkt
ist. Mit Einsendung des Manuskriptes gehen
das Recht zur Veréffentlichung als auch die
Rechte zur Ubersetzung, zur Vergabe von
Nachdruckrechten in deutscher oder fremder
Sprache, zur elektronischen Speicherung in
Datenbanken, zur Herstellung von Sonderdru-
cken und Fotokopien an den Verlag tber. Fiir
unverlangt eingesandte Blicher und Manu-
skripte kann keine Gewahr (ibernommen wer-
den. Mit anderen als den redaktionseigenen
Signa oder mit Verfassernamen gekennzeich-
nete Beitrége geben die Auffassung der Ver-
fasser wieder, die der Meinung der Redaktion
nicht zu entsprechen braucht. Der Verfasser
dieses Beitrages tragt die Verantwortung. Ge-
kennzeichnete Sonderteile und Anzeigen be-
finden sich auBerhalb der Verantwortung der
Redaktion. Fir Verbands-, Unternehmens-
und Marktinformationen kann keine Gewéhr
bernommen werden. Eine Haftung fiir Folgen
aus unrichtigen oder fehlerhaften Darstellun-
gen wird in jedem Falle ausgeschlossen. Die
Wiedergabe von Gebrauchsnamen, Handels-
namen, Firmennamen, Warenbezeichnungen
und dergleichen in dieser Zeitschrift berech-
tigt auch ohne besondere Kennzeichnung
nicht zu der Annahme, dass solche Namen und
Bezeichnungen im Sinne der Warenzeichen-
und Warenschutzgesetzgebung als frei zu
betrachten seien und daher von jedermann
benutzt werden dirfen. Gerichtsstand ist
Leipzig.
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Lipedema World Congress
5. —7. Oktober 2023 | Potsdam/Berlin
www.lipedema-world-congress.com
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Save the Dat Gesellschaft fiir Asthetische
Chirurgie Deutschland e.V.

GACD

17.und 18. November 2023

«Asthetische Medizin: LESS IS MORE»
35. Jahrestagung der GACD

— Kongress: — Industrieausstellung:
Freitagnachmittag und Samstag Freitag und Samstag

—> Workshops: — Get Together:
Freitagvormittag Freitagabend

o Hyatt Regency Hotel Kéln, Kennedy Ufer 2a, 50679 Kaln

Info & Anmeldung: www.gacd.de | Organisation: boeld communication GmbH

35. Jahrestagung der GACD
17. —18. November 2023 | Kéln
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unterstitzen
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Nicht nur bei
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Das radioSURG" 2200 und der
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