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Dr. Wolters im OP bei einer Aquablation: Mithilfe der Aufnahmen aus Ultraschall und Zystoskopie kann er den Eingriff planen und durchfiihren.

Mit Wasserstrahl gegen
Prostatabeschwerden

Die Urologie bietet mit der Aquablation eine schonende Therapie

aufiger Harndrang, nachtliche Toi-

lettengénge, unregelmaBiger Harn-

strahl — diese Beschwerden kennen
viele Manner. Sie kénnen ein Hinweis auf
eine gutartige ProstatavergroBerung sein.
Gegen die Beschwerden stehen neben
Medikamenten verschiedene operative
Verfahren zur Verfugung.

Die Klinik ftr Urologie und Urologische
Onkologie bietet das gesamte Therapie-
spektrum an. Dazu gehort jetzt auch das
schonende OP-Verfahren ,Aquablation”.
Dabei wird mithilfe eines Hochdruckwas-
serstrahls Uberschissiges Prostatagewebe
entfernt.

Viele Manner sind betroffen

Mit fortschreitendem Alter kommt es
bei zahlreichen Mannern zu einer gut-
artigen VergréBerung der Prostata. Die
Fachleute sprechen dabei von benigner
Prostatahyperplasie, kurz BPH. Wegen der
VergréBerung der Prostatainnenzone wird
die Harnrohre eingeengt und der Harnfluss
behindert. Die lastigen Symptome rund
um das Wasserlassen sind unterschiedlich
stark ausgepragt. Die operative Standard-
methode bei einer gutartigen Prostataver-
groBerung ist die transurethrale Resektion

der Prostata (TUR-P). , Dabei wird die Pros-
tata mithilfe einer Drahtschlinge und hoch-
frequentem Strom ausgeschabt”, erklart
Oberarzt Dr. Mathias Wolters, Bereichslei-
ter fir BPH-Therapie und funktionelle Uro-
logie an der Klinik fur Urologie und Uro-
logische Onkologie.

Doch nicht fur alle Patienten ist die
TUR-P die beste Methode. ,Es gibt sehr
gute Alternativen. Die Wahl der Methode
sollte nach den anatomischen Gegeben-
heiten und den personlichen Winschen
des Patienten getroffen werden”, sagt Dr.
Wolters. Vor einem Jahr etablierte die Kli-
nik das neue minimalinvasive Aquablation-
Verfahren.

Bei der Aquablation wird das tGberschis-
sige Prostatagewebe mit einem Hoch-
druckwasserstrahl entfernt. Die Operation
findet in Spinalanasthesie oder Vollnarkose
statt. Zu Beginn des Eingriffs markiert der
Chirurg mithilfe einer Kombination aus Ul-
traschallbildgebung und Harnréhren- und
Blasenspiegelung (Zystoskopie) zunéchst
das zu entfernende Gewebe. Direkt da-
nach erfolgt robotergestltzt die Abtra-
gung. Dieser Vorgang dauert nur drei bis
sechs Minuten. Der Urologe kontrolliert
den Ablauf und kann jederzeit die Intensi-
tat steuern oder den Eingriff unterbrechen.

Nach der Operation muss der Patient noch
drei bis vier Tage in der Klinik bleiben.

Geringes Risiko

Die Aquablation ist ein hitzefreies Ver-
fahren, das heiBt, die umliegenden Nerven
werden geschont. Klinische Studien zei-
gen, dass die Methode zu einer deutlichen
Verbesserung des Harnstrahls und der Bla-
senentleerung fihrt. Der besondere Vorteil
liegt in einer geringeren Rate an Komplika-
tionen und an Sexualfunktionsstérungen.
Das Risiko fur Harninkontinenz, Ejakula-
tionsverlust und Erektionsstérungen st
niedrig. Das Aquablation-Verfahren eignet
sich auch fur groBe Prostatavolumen.

Neben der Aquablation bietet die Klinik
fur Urologie und Urologische Onkologie
auch alle weiteren Therapien fur Patienten
mit Prostatabeschwerden, beispielsweise
die TUR-P, das Rezum-Verfahren und die
Laser-Enukleation, an. Damit ist die MHH
eine der wenigen Kliniken Deutschlands,
die das gesamte Spektrum der modernen
BPH-Therapie anbieten. ,Die Wahl der
richtigen Behandlungsmethode ist eine
ganz individuelle Sache. Eine ausflhrliche
Beratung hilft bei der personlichen Ent-
scheidung”, sagt Dr. Wolters. tg




