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Neues ambulantes OP-Centrum flir Gelenk-
operationen in der ATOS-Klinik Heidelberg
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Im Januar 2012 ist im neuen Fliigel der ATOS-Klinik ein ambulantes
OP-Centrum (AOC) mit einem neuartigen Konzept erdffnet worden.
Als Novum sind dort nun ambulante Operationen auch an groen Ge-
lenken bei privat und bei gesetzlich versicherten Patienten maoglich.

Hoher ATOS-Standard fiir die Patienten

Fir gesetzlich versicherte Patienten gilt,
dass bei geforderter Kostenersparnis und
den Mdglichkeiten minimal invasiver Tech-
niken immer h3ufiger Operationen ambu-
lant durchgefiihrt werden. Im neuen Fliigel
der ATOS-Klinik wurde kirzlich die Einwei-
hung des ambulanten OP-Centrum (kurz:
AOC) unter der Leitung von Dr. Friedrich
Betzer gefeiert. Seit Januar 2012 betreuen
er und sein Team das AOC aus anésthesio-
logischer Sicht. Durch meinen zeitgleichen
Einstieg in der ATOS-Klinik zu Anfang des
Jahres konnte die Ausstattung mit moderns-
ten Gerdten und OP-Instrumenten in enger
Zusammenarbeit erfolgen. So wurde eine
hochauflésende Video-Anlage fiir arthro-
skopische Operationen aufgestellt. Darlber
hinaus konnte ich den OP mit neuesten In-
strumenten und Implantaten fir die Durch-
fiihrung von Operationen an Knie-, Schulter-
und Sprunggelenken ausstatten. Zusammen
mit dem Team von Dr. Betzer und Unterstit-
zung durch die Industrie wurde eine bedeu-
tende Aufbauarbeit geleistet. Das operative
Spektrum der ATOS-Klinik ist daher im am-
bulanten Bereich nun erheblich erweitert.

Auch die organisatorischen Ablaufe fiir Pa-
tienten und Arzte konnten grundlegend er-
leichtert werden.

Nicht nur die neueste apparative Aus-
stattung zeugt von hohem ATOS-Standard.
Die Serviceleistung mit kurzen Wegen ge-
hort selbstverstandlich auch dazu. Dies be-
ginnt mit der Kontaktaufnahme des Pati-
enten in der Andsthesie-Abteilung, gleich
nachdem durch den Operateur in einer der
ATOS-Sprechstunden die Indikation gestellt
wurde. OP- und Narkose-Vorbereitung sind
fir den Patienten sofort und kompetent,
ohne erneute Wiedervorstellung, mdglich.
Am OP-Tag werden die Patienten in den stil-
voll eingerichteten Empfangs-Rdumen (Abb.
1 und 2) im Erdgeschoss der Luisenstrasse
5 fir die Operation vorbereitet. Angehdrige
und Begleitpersonen kénnen ebenfalls vom
Wartebereich und der Gastronomie in der
ATOS-Klinik profitieren.

Das AOC verfligt Uiber drei Eingriffsraume
mit Laminar Air Flow, HD-Video-Anlagen,
Rontgen-Durchleuchtung, einem groBzii-
gigen Aufwachbereich mit Ruheraumen und
einer modernen Plasma-Sterilisationseinheit.

Jeder ATOS-Arzt hat die Méglichkeit, Eingriffe
im AOC durchzufiihren. Sofern eine Kassen-
zulassung und eine Erlaubnis zum Durchfiih-
ren ambulanter Operationen vorhanden sind,
kdnnen auch gesetzlich versicherte Patienten
dort von einem ATOS-Arzt operiert werden.
Das AOC kooperiert engmaschig mit vie-
len Zentren der ATOS-Klinik, u.a. mit dem
Zentrum flr Hand- Ellenbogen- und FuB-
chirurgie (Dres. Berlet, Bouman, Polzer),
dem Zentrum flr HUft- und Knie-Endo-
prothetik und Regenerative Gelenkchirur-
gie (Prof. Dr. Gruber und Dr. Basad) und der
D-Arztpraxis fur Unfallchirurgie und Ortho-
padie, Sportmedizin, Notfallambulanz (Dres.
Klonz, Schwenteck-Alt und Volk). Nach dem
bisherigen Aufkommen ist dieses Jahr von
2500 Eingriffen an Handen und FiBen so-
wie mit 750 Operationen an groBen Gelen-
ken wie Knie, Schulter und Sprunggelenk zu
rechnen. Hinzuzufligen sind etwa 200 am-
bulante Infiltrationsbehandlungen bzw. De-
nervierungen an der Wirbelsaule pro Jahr. Ab
September 2012 wird die Spezialpraxis fir
Chirurgie, Phlebologie und Hernienchirurgie
(Dres. Friedl und Rappold) dazustoBen.
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Abb. 1: Eingangsbereich im Carrée

Abb. 2: Anmeldebereich

OP-Spektrum fiir groBe Gelenke:
Knie, Schulter und Sprunggelenk

Dank minimal invasiver Techniken und routi-
nierter Operateure kdnnen im AOC der ATOS-
Klink auch aufwéandigere rekonstruktive
Operationen an groBen Gelenken ambulant
durchgefiihrt werden. Voraussetzung dafiir
ist jedoch groBe Erfahrung bei den Opera-
teuren und nach der OP die schnelle Verfiig-
barkeit der behandelnden Arzte. Dabei gilt:
Nicht nur kleine Schnitte, sondern auch kur-
ze Operationszeiten dank routinierter Spe-
zialisten verringern das Operationstrauma
und das Infekt-Risiko. Folgende Operationen
auch an groBen Gelenken werden haufiger
im AOC durchgefiihrt (siehe Tab. 1).

OP-Spektrum an Hand, Ellenbogen
und FuB

Die Fachdisziplinen der Hand- und FuB-
chirurgie sind dank moderner Implantate
und endoskopischer Techniken gréBtenteils
ambulant abbildbar. Das Zentrum flr Hand-
. Ellenbogen- und FuBchirurgie der ATOS-
Klinik (Dres. Berlet, Bouman, Polzer) bie-
tet das gesamte Spektrum von Operationen
im AOC an und kann hohere Operations-
zahlen (ca. 2500 Eingriffe pro Jahr) als
manch ein groBes Klinikum vorweisen (siehe
Tab. 2). >

Tab. 1: Haufige Operationen im AOC an groBen Gelenken

Kniegelenk

Arthroskopische, resezierende und erhaltende Meniskuschirurgie

Vordere und hintere Kreuzbandersatzplastiken

Minimal-Invasive Bandplastiken zur Behandlung von Patella-Instabilitdten

Arthroskopische knorpel-regenerierende Operationen

Arthroskopische und mini-open Behandlung osteochondraler Defekte

Arthroskopische Entfernung von freien Gelenkkdrpern

Kleine Osteosynthesen (Impressionsfrakturen und Ausrissfrakturen)

Schulter und Ellenbogen

Subakromiale Dekompressionen bei Engpass-Syndromen der Schulter

Naht und Rekonstruktionen der Rotatorenmanschette

Fesselungen und Bandplastiken bei Schultereckgelenk-Verletzungen

Arthroskopische Schulterstabilisierungen

Arthroskopische Losung von Arthrofibrosen

Arthroskopische Entfernung von freien Gelenkkdrpern

Kleine Osteosynthesen (Ausrissfrakturen, Klavikula-Frakturen)

Sprunggelenk

Arthroskopische Behandlung von Impingement-Syndromen am Sprunggelenk

Bandrekonstruktionen bei frischen oder chronischen Instabilitaten

Arthroskopische knorpelregenerierende Operationen

Behandlung osteochondraler Defekte am Talus

Achillessehnen-Rekonstruktionen

Entfernung von freien Gelenkkdrpern

Kleine Osteosynthesen (Kndchelfrakturen und Ausrissfrakturen)
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Tabelle 2: Haufige Operationen an Handen, Ellenbogen und FiiBen

Hand

Versorgung von Verletzungen an Knochen, Sehnen und Gelenken

Operationen bei chronischen Erkrankungen der Gelenke (Gelenkersatz)

Arthroskopische Chirurgie des Handgelenkes

Operationen bei Neubildungen, Tumoren, Ganglien und M. Dupuytren

Operationen bei degenerativen Verdnderungen der Sehnen

Rheuma-chirurgische Eingriffe

Plastische Deckungen bei Narben und Defekten

Operationen bei Nerven-Einengungen (z.B. Karpaltunnel)

Ellenbogen

Operationen bei Tennis- und Golfer-Ellenbogen

Arthrolysen bei degenerativen Bewegungseinschrankungen

Arthroskopische Chirurgie des Ellenbogengelenkes

Operationen bei Nervenkompressionen

Rheuma-chirurgische Eingriffe

FuBB

Operationen bei VorfuB-Deformitdten

Operationen bei Arthrosen der FuBgelenke

Operationen bei Nervenkompressionen

Rheuma-chirurgische Eingriffe

Ambulante Behandlungen an der
Wirbelsdule

Prof. Gruber ist Spezialist auf dem Gebiet
der strahlungsfreien sonografisch gestiitz-
ten Injektionstherapie und Thermo-Koagula-
tions-Denervierung an der Wirbelsaule und
den lliosakralgelenken. Folgende Behand-
lungen werden von ihm im AOC durchge-
fiihrt (siehe Tab. 3).

OP, Bed &t Breakfast

Durch die Uberregionale Bekanntheit der
ATOS-Klinik kommen Patienten aus einem sehr
weiten Umkreis zu den hiesigen Spezialisten.
Ambulante operative Eingriffe bendtigen vor
und nach der Operation Besuche des Patienten
beim Operateur. Die Klinik und der Operateur
miissen fir den Patienten in der ersten Nacht
nach der OP bei Bedarf jederzeit und schnell

erreichbar sein. Fiir Patienten, die von weiteren
Entfernungen anreisen, haben wir fiir unsere
ATOS-Praxis (Prof. Dr. Gruber und Dr. Basad)
daher das Konzept mit dem Namen ,OP, Bed &t
Breakfast" aufgestellt. In Zusammenarbeit mit
einem benachbarten Hotel bieten wir kiirzeste
Wege zur Klinik und zu den Operateuren. Pa-
tienten, die eine weite Anreise haben, kdnnen

eine Ubernachtung im Hotel (www.panora-
ma-heidelberg.de) mit Blick auf den Neckar zu
ATOS-Sonderkonditionen buchen.

Den Ablauf von ,OP, Bed & Breakfast”
kann man folgendermaBen beschreiben: Wir
buchen fur den Patienten Gber unsere Pra-
xis das Hotelzimmer passend zum OP-Ter-
min. Am Morgen der Operation kommt der
Patient niichtern vom Hotel in das AOC der
ATOS-Klinik. Um langere Wartezeiten zu ver-
hindern, werden die Patienten nach der Rei-
henfolge im OP-Plan einbestellt. Nach dem
Eingriff kommen die Patienten zunadchst zur
Uberwachung in einen Aufwachbereich und
AnschlieBend in einen Ruhebereich (Abb. 3).
Der Operateur entldsst die Patienten nach
Wundkontrolle personlich 2-3 Stunden nach
durchgefiihrter Operation. Alle Briefe, Vi-
deoaufnahmen von der Operation und Re-
zepte werden dem Patienten noch am OP-
Tag in einer Mappe persdnlich ausgehdndigt.
Die Wundkontrolle und der erste Verbands-
wechsel am ndchsten Tag kénnen nach
Ubernachtung und einem Friihstiick in ent-
spannter Hotel-Atmosphére in der benach-
barten ATOS-Klinik erfolgen. Das Hotel ist in
der Betreuung von OP-Patienten seit Jahren
ein verldsslicher Partner der ATOS-Klinik. So
kann das Friihstlick bei weniger mobilen Pa-
tienten so wie in einer Klinik natdrlich auch
ans Bett gebracht werden. Flir den Opera-
teur ist die Kontrolle von Operationen an
groBen Gelenken sehr wichtig, um Gelenk-
schwellungen und Erglisse rechtzeitig erken-
nen und behandeln zu kénnen. Der Opera-
teur demonstriert dem Patienten anhand
von Videoaufnahmen den Verlauf der Ope-
ration und kann alle Fragen zur Prognose
und Nachbehandlung beantworten. Mit der
Gewissheit, dass alles in Ordnung ist, kann
der Patient die Heimreise antreten. Sollte aus

Tabelle 3: Minimalinvasive Wirbelsdulentherapie

Wirbelsaule

Thermische Denervierung und Infiltrationstherapie von Facettengelenken

Thermische Denervierung und Infiltrationstherapie an den lliosakralgelenken
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Abb. 3: Ruheraum fiir Patienten

medizinischen Griinden bei gesetzlich versi-
cherten Patienten doch eine stationdre Auf-
nahme nach der OP erforderlich sein, verfiigt
der Betreiber des AOC lber Belegbetten im

Versorgung ist somit, bei Bedarf, ebenfalls
gewahrleistet.

trum. In diesem Bereich kdnnen auch ge-
setzlich versicherte Patienten operiert wer-
den. Bereits kurze Zeit nach der Erdffnung
konnte das neue AOC ein reges Aufkommen
an Operationen, insbesondere auch groBer
Gelenke, verzeichnen. Das Konzept des ho-
hen OP-Standards der ATOS-Privatklinik fur
gesetzlich versicherte Patienten ging auf.
Der bisherige Zuspruch zeigt schon jetzt ei-
nen viel versprechenden Erfolg dieses Kon-
zeptes im Rahmen durch Kostendruck immer
haufiger durchgefiihrter ambulanter Opera-
tionen. Hoher ATOS-0P-Standard und ATOS-
Service stehen nun einem gréBeren Teil von
Patienten sowohl aus der nahen als auch
weiteren Umgebung zur Verfligung.

Dr. Erhan Basad
Zentrum fiir Hiift- und Knie-Endoprothetik

OP-Centrum in der GorresstraBe 22. Eine Fazit und Regenerative Gelenkchirurgie
unter besonderen Umstinden erforderliche  Seit Anfang des Jahres 2012 verfligt die  ATOS Klinik Heidelberg
Verlegung und umfassende medizinische  ATOS-Klinik Uber ein ambulantes OP-Cen-  basad @atos.de
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