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In unserer Klinik arbeiten wir Hand in Hand,
um lhnen die bestmégliche Therapie und eine
schnelle Genesung zu ermdglichen.




Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient!

Esist ein gutes Gefiihl, im Krankheitsfall optimal versorgt zu
sein. Dazu gehort auch, liber das Angebot der behandelnden
Klinik ausfiihrlich informiert zu werden. Mit dieser Broschiire
mé&chten wir Ihnen einen Uberblick iiber die Angebote und
Kompetenzen der Urologischen Klinik im Klinikum Dortmund
geben. Wir mochten, dass Sie sich wohlfiihlen und stets in den
besten Handen wissen.

Damit Sie schnell wieder gesund werden, arbeitet in unserer
Klinik ein Team aus erfahrenen Arzt*innen, qualifizierten Pflege-
kraften, Physiotherapeut*innen und Psychoonkolog*innen
engagiert zusammen. Neben der erstklassigen medizinischen
Versorgung bieten wir Ihnen einen zeitgemaRen Komfort mit
modern eingerichteten Zimmern, in denen lhnen Bad, TV, Radio,
Telefon und Internet zur Verfligung stehen.

Die Anzahl der Patient*innen, die wir in unserer Klinik begriiften
konnen steigt stetig. Das zeigt uns, dass die Patient*innen nicht
nur zufrieden mit ihrer Behandlung sind, sondern auch auf unser
Know-how und unsere Kompetenzen vertrauen. Wir hoffen und
arbeiten darauf hin, dass auch Sie mit unserer Versorgung rund-
um zufrieden sind. Dazu gehort auch, stets ein offenes Ohr fiir Ihre
Fragen und Anregungen zu haben. Sprechen Sie uns gerne an.

Vorwort

Prof. Dr. med. Michael C. TruB
Direktor der Urologischen Klinik
im Klinikum Dortmund

Herzlich
lkommen

Die Urologische Klinik im Uberblick

Seit fast 115 Jahren arbeitet diese deutschlandweit dlteste

und traditionsreichste urologische Abteilung fiir das Wohl

der Patient*innen. Mit rund 4.400 stationdren und iiber 8.000
ambulanten Patient*innen pro Jahr gehdren wir zu den grofRten
urologischen Kliniken Deutschlands. Unser Team von ausgewie-
senen Spezialist*innen vom Chefarzt bis zur Forschungsmitar-
beiterin flihrt die neuesten Operationsmethoden und Behand-
lungsformen durch und bietet alle Therapien des Fachgebietes
mit Ausnahme der Nierentransplantation. Durch die Griindung
unseres von der Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) zertifizier-
ten Prostatakarzinomzentrums, die Einbindung in das klinik-
libergreifende Westfélische Krebszentrum und das Angebot
eines innovativen Kontinenzzentrums bieten wir lhnen rund um
die Uhr Spitzenmedizin in Verbindung mit Maximalversorgung -
alles unter einem Dach.

lhr
Prof. Dr. med. Michael C. Tru
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Fachgebiete und Schwerpunkte

Die angewendeten Diagnoseverfahren orientieren sich
stets am neuesten medizinischen Standard.
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GrofRe Tumorchirurgie

Hier liegt der klassische Schwerpunkt der Klinik. Sdmtliche Ein-
griffe bis hin zu hochkomplexen, interdisziplindren Operationen
(z.B. bei Nierentumoren mit Beteiligung der unteren Hohlvene
bis zum Herzen) werden ebenso regelmaRig durchgefiihrt wie
alle Formen der kontinenten Harnableitung (Pouch, Neoblase
etc.). Die hohen Fallzahlen und die damit verbundene auReror-

dentliche Erfahrung unseres Teams machen uns zur ersten Wahl
fiir Patient*innen aus ganz Deutschland und aus dem Ausland.

Operationen durch das ,,Schliisselloch*

2005 wurde das Zentrum flir minimal-invasive Chirurgie in der
Urologie, kurz: MIC-Zentrum, gegriindet. Seitdem hat es sich
schnell zu einem der fiihrenden Zentren in Deutschland entwi-
ckelt. Die Vorteile dieser schonenden Operationsmethode sind
vielfaltig: geringere Belastung des Korpers, schnellere Heilung
und eine allgemein bessere Vertraglichkeit fiir die Patient*in-
nen. Gut- und auch bésartige Erkrankungen der Harn- und



Prostatakrebs - Wie grof3
sind die Heilungschancen?

Geschlechtsorgane kdnnen so behandelt werden. Ein besonderer
Schwerpunkt bildet hier die radikale Prostatektomie. Zusatz-

lich zu den offenen Verfahren haben wir in der Vergangenheit

die verschiedenen Formen der minimal-invasiven, radikalen
Prostatektomie einschlieBlich der von uns mitentwickelten intra-
faszialen Technik in hoher Fallzahl durchgefiihrt. So wurden seit
Mitte 2005 bis 2020 liber 4.500 radikale Prostataentfernungen

bei Patienten mit Prostatakrebs minimal-invasiv durchgefiihrt.
Seit 2010 besteht ein besonderer Schwerpunkt in der roboter-
assistierten Chirurgie mit dem ,,Da Vinci“-Operationsroboter,

seit 2015 mit dem neuesten Modell ,,Da Vinci Xi“. Weiterhin sind
roboter-assistierte Nephrektomie, Nephroureterektomie, Nieren-
teilresektion, Nierenbeckenplastik, Blasendivertikelresektion,
Kontinenzchirurgie, Fistelchirurgie bis hin zur radikalen Zystek-
tomie etabliert.

Die Griindung des Prostatakarzinomzentrums Dortmund im
Jahre 2008 unterstreicht den besonderen Schwerpunkt unserer

Fachgebiete und Schwerpunkte

GroRe Tumorchirurgie
Robotische Chirurgie
Laparoskopie (Schliissellochchirurgie)
Medikamentdse Tumortherapie
Harninkontinenz
Harnsteinleiden

Endourologie

Gutartige ProstatavergrofRerung
Hoden- und Peniskarzinome
Erektile Dysfunktion

Infertilitat und Refertilisierungen
Rekonstruktive Urologie

chgebiete
)ichwerpunkte

Klinik. Durch eine enge interdisziplindre Verzahnung innerhalb
und auBerhalb des Klinikums wird eine optimale Versorgung
von Patienten samtlicher Erkrankungsstadien garantiert. Hierzu
arbeiten Expert*innen aus Urologie, Strahlentherapie, Onkolo-
gie, Pathologie, Nuklearmedizin, Radiologie, Kontinenzzentrum,
Physiotherapie, Psychoonkologie, Qualitdtssicherung, niederge-
lassene Urologen sowie Selbsthilfegruppen fachiibergreifend zu-
sammen und ergdnzen sich gegenseitig. Die Behandlungsergeb-
nisse werden kontinuierlich wissenschaftlich ausgewertet und
analysiert. Zudem wird das Prostatakarzinomzentrum seit 2009
durchgangig von der Deutschen Krebsgesellschaft zertifiziert.

Die Urologische Klinik ist dem klinikiibergreifenden interdiszipli-
naren Westfalischen Krebszentrum angeschlossen. Patient*in-
nen mit komplexen oder seltenen Tumorerkrankungen werden
hier vorgestellt. Spezialist*innen aus verschiedenen Fachgebie-
ten beraten und entwerfen dann einen individuellen Behand-
lungsplan fiir jede*n Patient*in.
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Fachgebiete und Schwerpunkte
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Bei Patient*innen mit fortgeschrittenen
Tumorerkrankungen wird eine notwendi-
ge medikamentdse Behandlung sowohl
stationar als auch ambulant durch spe-
zialisierte Arzt*innen und Pflegekrafte mit
besonderer Qualifikation durchgefiihrt.
Die Behandlung kann durch Psychoon-
kolog*innen begleitet und unterstiitzt
werden.

Bis zu 14 Prozent der Bevdlkerung sind im
Laufe ihres Lebens - haufig wiederholt -
von einem Harnsteinleiden betroffen. Im
Klinikum Dortmund werden samtliche
Behandlungsmethoden wie die beriih-
rungsfreie Steinzertriimmerung durch
StofRwellen (ESWL - Extrakorporale StoR-
wellenlithotripsie), Harnleiterspiegelun-
gen Uber starre und flexible Instrumente
mit innerer Harnsteinzertrimmerung
mittels StofRwellen oder Laseranwendung
(URS - Ureterorenoskopie) sowie dufber-
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liche Harnsteinoperationen ohne Schnitt
(PCNL - Perkutane Nephrolitholapaxie,
Mini-PNL - Minimal-invasive Nephrolit-
holapaxie) regelmaRig und in grofier Zahl
durchgefiihrt.

Zu den haufigsten Eingriffen der Klinik
gehdren sogenannte endourologische
Operationen bei denen gutartige Prosta-
tavergréfRerungen sowie oberflachliche
Harnblasentumore behandelt werden.
Harnblasentumore kénnen auch mittels
einer speziellen Technik (Fluoreszenz-
zystoskopie) behandelt werden. Diese
Technik lasst die Tumoren durch Einsatz
eines Farbstoffes ,aufleuchten® und er-
moglicht so deren bessere Identifizierung
und Entfernung.

Ein zentraler Schwerpunkt besteht in der
Behandlung der Harninkontinenz (Blasen-
schwache) bei Mann und Frau. Hierzu

wurde speziell ein durch die Deutsche
Kontinenzgesellschaft zertifiziertes, inter-
disziplindres Kontinenzzentrum gegriin-
det. Innerhalb des Kontinenzzentrums
arbeiten Spezialist*innen aus Urologie,
Gynéakologie, Chirurgie, Kinderchirurgie,
Neurologie und Physiotherapie eng zu-
sammen. Neueste Untersuchungs- und
Behandlungsverfahren kdnnen so rasch
in die tégliche Routine eingefiihrt werden.
Die Zusammenarbeit von Spezialist*innen
des MIC-Zentrums sowie des Kontinenz-
zentrums ermoglicht nun auch die Durch-
fiihrung von Inkontinenzoperationen in
Schlussellochtechnik.

Um den Erfolg einer Inkontinenztherapie
zu gewahrleisten, ist eine differenzierte
Diagnostik erforderlich. Der Urologischen
Klinik steht hierzu das gesamte Spektrum
der modernen Diagnostik zur Verfiigung.
Hierzu gehoren die Blasendruckmessung
(Urodynamik), gegebenenfalls in Kom-
bination mit Réntgen (Video-Urodyna-
mik), die Rontgendiagnostik des unteren
Harntraktes (Harnblase und Harnréhre)



Den Patient*innen steht ein fachiibergreifendes Team

aus Spezialist*innen zur Seite.

mit Kontrastmittel, sowie die Sonografie
des oberen und unteren Harntraktes, die
Blasen- und Scheidenspiegelung. Somit
werden alle erforderlichen klinischen
Funktionsuntersuchungen unter einem
Dach angeboten. Seit Einfiihrung der
neueren Operationen (,Bander*, kiinst-
liche SchlieRmuskeln) zur Behebung der
Harninkontinenz auch bei Mannern ist
die Urologische Klinik mit fiihrend in der
Weiterentwicklung dieser Techniken.

Bei der Behandlung der sogenannten
,uberaktiven Blase“ werden alle medika-
mentdsen Behandlungsverfahren inklusi-
ve Botoxinjektionen eingesetzt.

Rekonstruktive Eingriffe

Der Erhalt von Organen oder ihren Funk-
tionen zahlt zu den wichtigsten Anliegen,

die wir mit speziellen Eingriffen verfolgen.

Hierzu gehoren unter anderem Eingriffe
am Harnleiter, der z. B. durch Verletzun-
gen oder Entzlindungen auf unterschied-
licher Lange geschadigt ist. Bei tiefen

kurzstreckigen Veranderungen kénnen
die Harnleiter durch spezielle Techniken
neu in die Harnblase eingepflanzt werde
sodass die Niere der betroffenen Seite
erhalten werden kann. Bei langstreckigen
Funktionseinschrankungen kann der
Ersatz des Harnleiters durch die Verwen-
dung von Diinndarmsegmenten erforder-
lich werden.

Zu diesen aufwendigen rekonstruktiven
Eingriffen zdhlen auch die offenen Opera-
tionen an der Harnréhre bei Harnréhren-
engen. Bei kurzstreckigen Engen ist eine
Resektion mit nachfolgender End-zu-
End-Anastomose (Verbindungen) das
Verfahren der Wahl. Bei langstreckigen
Engen wird die Uberbriickung durch Ver-
wendung von Schleimhauttransplantaten
gewahrleistet.

Spezialsprechstunde fiir Andrologie
Alle Méglichkeiten der Diagnostik und

Therapie bei Erektions- und Fertilitats-
storungen werden hier besprochen.

Fa 4@ .w hwerpunkte
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Nierenmark

Niere im Querschnitt

Harnleiter

Harnblase

Harnréhre

Operationen zur Wiederherstellung der
Zeugungsfahigkeit (Refertilisierung)
sowie Operationen zur Vorbereitung von
kiinstlichen Befruchtungen (MESA/TESE)
gehoren zur Routine. Selbstverstandlich
werden Refertilisierungen grundsétzlich
unter Zuhilfenahme eines Operations-
mikroskopes durchgefiihrt.

Spezialsprechstunden

Neben der Privatsprechstunde, der all-
gemeinen Sprechstunde und der Sprech-
stunde fiir urologische Tumorleiden
werden Spezialsprechstunden fiir mini-
mal-invasive Chirurgie (MIC-Zentrum),
Harninkontinenz (Kontinenzzentrum),
Kinderurologie, Andrologie und Infertili-
tat (Ma@nnerheilkunde und Einschrankung
der Zeugungsfahigkeit), Chemo- und
Immuntherapien bei Tumorerkrankun-
gen, Schmerztherapie sowie urologische
Infektiologie angeboten.
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Roboter-assistierte Chirurgie

LIVE-CHAT
AUF YOUTUBE:

E:E OP-Roboter "Da Vinci" bei
z-}: Prostata-Operationim
Einsatz

[ > youtu.be/D6d7iAS6X30

Eine Variante der minimal-invasiven Chirurgie ist die roboter-assistierte Chir-
urgie mit dem ,,Da Vinci“-Operationsroboter. Die roboter-assistierte Chirurgie
istin diesem Zusammenhang als Erganzung zu den anderen etablierten Ver-
fahren in unserer Klinik zu sehen. In jedem Fall ist die individuelle Situation der
Patient*innen ausschlaggebend fiir die Wahl des Verfahrens (offene Operation,
konventionelle minimal-invasive Technik, roboter-assistierte Chirurgie).




Der Operateur sieht liber den Bildschirm der Konsole eine vergréBerte und
dreidimensionale Ansicht des OP-Feldes und steuert mit seinen Fingern
prdzise die Bewegungen der Roboter-Arme.

o

Roboters gewechselt.

Vorteile

Was kann der OP-Roboter, was die

konventionelle Knopfloch-Chirurgie

nicht kann?

- dreidimensionale (rdumliche)
Darstellung des OP-Feldes

- starkere VergroRerung mit verbesser-
ter Detailerkennung durch HD-TV

- dreidimensionale Beweglichkeit der
Instrumente (in alle Richtungen)

- erhohte Prazision und feinere, exakte-
re Bewegungen der Mikro-Instrumente

- Ausgleich von moglichen kleineren
Abweichungen des Operateurs (Ver-
wacklungsschutz)

Arbeitsweise

Was sind die Vorteile der minimal-invasi-

ven Prostatektomie fiir den Patienten?

- minimal-invasives Vorgehen (kleine
Zugange = Knopfloch-Chirurgie)

> bessere Operationsergebnisse

> groRere Sicherheit bei der Tumor-
kontrolle

- hohere Kontinenzraten durch

schonendere Praparation des Schlief3-

muskels der Harnblase (weniger

Inkontinenz)

besserer Erhalt der Erektionsfahigkeit

(Potenz)

glinstiges kosmetisches Ergebnis

weniger Blutverlust

niedriges Infektionsrisiko

weniger Wundheilungsstérungen

weniger Schmerzen

schnellere Erholung

¥
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Roboter-assistierte Chirurgie

. b

Wéhrend der OP werden Instrumente an den Armen des

Wie arbeitet das Da Vinci-System?

Der Operateur steuert mit seinen Handen
die Mikro-Instrumente im Korper der Pa-
tient*innen. Die Instrumente sind nur we-
nige Millimeter grof. Wie bei der offenen
Operation entscheidet allein der Opera-
teur mit seiner Hand, wo geschnitten und
prapariert wird. Computer-assistiert fiihrt
der OP-Roboter die Bewegungen des Ope-
rateurs im Korper der Patient*innen aus.
Der Roboter wurde in den USA entwickelt.
Vorlaufergerate stehen dort seit dem Jahr
2000 zur Verfligung. Die Da Vinci™ Pros-
tatektomie ist heute eine der haufigsten
Behandlungsformen bei Prostatakrebs im
Frihstadium.

Das Da Vinci-Operationssystem steht der
Urologischen Klinik seit 2010 zur Verfi-
gung, seit 2015 in der neuesten Variante
»,DaVinci Xi“. Das moderne und aus-
gereifte System ist mit High-Definition-
Videolibertragung ausgestattet. AulSer-
dem verfiigt es liber besonders lange
Instrumente, so dass ebenso sehr groRe
wie auch libergewichtige Patient*innen
operiert werden kénnen. Das im Klinikum
Dortmund installierte System verfiigt
lber vier Instrumentarme ist daher auf
dem allerneuesten Stand.

KLINIKUM DORTMUND / 9



Ausstattung der Klinik

Ausstattung

der Klinik

Die Urologische Klinik wird regelmdRig von unterschiedlichen
Instituten zertifiziert und ausgezeichnet.

Die Ausstattung der Klinik entspricht dem modernsten Stand

der Technik, einschlieRlich neuester digitaler Rontgendiagnos-
tikgerate zur Reduzierung der Strahlenbelastung, der derzeit
modernsten Anlage zur beriihrungsfreien Zertrimmerung von
Harnsteinen (ESWL), hochauflosenden Ultraschallgerdten, Ront-
genvernetzung (PACS), Fluoreszenzzystoskopie, Urodynamik
(Blasendruckmessung), Laseranwendungen, Operationsmikro-
skop sowie Video-Laparoskopie (Bauchspiegelung) der neuesten
Generation einschlieBlich roboter-assistierter Kamerasysteme
fuir die minimal-invasive Chirurgie. AuRerdem verfiigt die Klinik in
Kooperation mit der Radiologischen Klinik tiber eine hochmoder-
ne multiparametrische Kernspintomographie der Prostata.

Die sogenannte digitale Fusionsbiopsie mit Fusion der Bilddaten
aus Kernspintomografie und Ultraschall mit neuester Technolo-
gie verbessert so die Diagnostik bei Patienten mit Verdacht auf
Prostatakarzinom entscheidend.

Die Bettenstationen bestehen ausschlieBlich aus Ein-, Zwei- und
Drei-Bettzimmern und sind beziiglich Funktionalitat und Kom-
fort wegweisend.

Als ,,Center of Excellence® werden insbesondere bei minimal-in-
vasiven Operationen stdndig die neuesten Behandlungsverfah-
ren in die tagliche Routine eingefiihrt (z. B. Einsatz von roboter-
gestiitzten Systemen, ,,Single Port Laparoscopy“ und andere).

Es bestehen intensive wissenschaftliche Kooperationen, unter an-
derem mit der Universitat Leipzig, der Medizinischen Hochschule
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Hannover, der Ludwig-Maximilians-Universitat Miinchen, der Ruhr
Universitat Bochum, der Universitat Athen sowie dem Institut fiir
Arbeitsphysiologie an der Universitat Dortmund. Mitarbeiter*in-
nen der Klinik sowie Kooperationspartner*innen wurden in den
letzten Jahren mehrfach fiir ihre Forschungsarbeiten ausgezeich-
net. Ausdruck dieser Forschungsaktivitaten sind auch zahlreiche
Verdffentlichungen in nationalen und internationalen, wissen-
schaftlichen Zeitschriften sowie regelmaRige Kongressbeitrage.

Bereits seit 2010 ist die Urologische Klinik mit Klinikdirektor Prof.
Dr. Michael Trulk durchgéngig sowohl in der Focus-Arzteliste als
auch in der Focus-Klinikliste vertreten. Mit den Listen mochte das
Focus-Magazin zum einen die Top-Mediziner und zum anderen
die Top-Krankenhauser in Deutschland ermitteln und Patient*in-
nen so einen Wegweiser auf der Suche nach einer geeigneten
Klinik oder einem kompetenten Mediziner geben. Um in die Liste
aufgenommen zu werden, muss die Klinik oder der Arzt bzw. die
Arztin iberdurchschnittliche Ergebnisse in dem Fachbereich vor-
weisen und von Patient*innen sowie ausgewiesenen Expert*in-
nen empfohlen werden.

Die Urologische Klinik sowie der Klinikdirektor konnten jedes
Jahr erneut Giberzeugen und wurden wiederholt in die Listen
aufgenommen. Einen Rekord gab es u.a. im Jahr 2020, als Prof.
Michael TruR gleich viermal in der Top-Arzteliste aufgefiihrt
wurde - so oft wie sonst kaum einer. Geehrt wurde er in den Be-
reichen Blasenkrebs, Nierenkrebs, Prostatakrebs und gutartige
ProstatavergroRerung.




Digitale Fusionsbiopsie

Digitale

Fusionsbiopsie

Die Urolog*innen im Westfalischen Krebszentrum des Klinikums
Dortmund haben eine neue Methode im Einsatz, um Prostata-
Krebs noch sicherer aufspiiren zu kdnnen. Wichtig bei der so-
genannten ,Digitalen Fusionsbiopsie“ ist das optimale Zusam-
menspiel zwischen Urolog*innen und Radiolog*innen. Es wird
zunachst eine spezielle Kernspintomografie der Prostata, auch
multiparametrische MRT genannt, durchgefiihrt. Der Radiologe
bzw. die Radiologin identifiziert und markiert digital verdachti-
ge Herde im Organ und erstellt ein digitales dreidimensionales
Modell. Dieses dient dann der Biopsieplanung. ,Wir kdnnen so
wesentlich gezielter Proben entnehmen®, sagt Prof. Dr. Michael
Truf3, Direktor der Klinik fiir Urologie im Klinikum Dortmund. Er
sei sehr froh, dass er dabei im Haus durch die Klinik flir Radio-
logie und Neuroradiologie von Prof. Dr. Stefan Rohde unterstiitzt
werde. ,,Solch eine Form der Diagnostik erfordert die modernste
apparative Ausstattung sowie leistungsstarke Partner."

Eine Prostata-Biopsie, also die Entnahme von Gewebe direkt aus
dem Organ, ist fiir die letztliche Diagnose von Prostatakrebs un-
verzichtbar. Bislang haben Urolog*innen in diesen Fallen zehn bis
zwolf Proben nach einem standardisierten Muster entnommen

und sich dabei mit dem Stanzgerat stets im Korper des Patienten
per Ultraschall von aufRen orientiert. In Einzelfallen konnte dies
aber dazu flihren, dass ein Tumor so lag, dass die Gewebeent-
nahmen um ihn herum oder eben an ihm vorbei erfolgten. Die
Patholog*innen meldeten dann nach der Analyse: ,ohne Befund“
- aber auch nur, weil der Tumor eben nicht getroffen wurde.

Bei der neuen digitalen Fusionsbiopsie wird vorab eine MRT-Auf-
nahme der Prostata angefertigt, mit deren Hilfe verdéchtige Be-
reiche in der Vorsteherdriise besser identifiziert werden konnen.
»Die digitalen Datensatze des MRT werden dann wahrend der
Probenentnahme in Echtzeit mit dem Ultraschallbild fusioniert.
Wahrend der Probenentnahme navigieren wir uns dann per MRT-
Aufnahme und Ultraschall an genau jene Stellen, die laut MRT
auffallig sind“, sagt Prof. TruRR. Die Trefferquote fiir aggressive
Tumoren ist auf diese Weise um zirka 50 Prozent héher als bei der
bisherigen Methode.

KLINIKUM DORTMUND /



Gebiindelte Kompetenz

MEDIZINISCHE ZENTREN IN DER UROLOGIE

Das Expertenteam erméglicht maR3-
geschneiderte Therapien aus dem
kompletten Spektrum der Urologie.

Gebundelte
Kompetenz

Medizinische Zentren

Krebs ist mit rund einer halben Million Neuerkrankungen pro
Jahr nach den Herz-Kreislauf-Erkrankungen die zweithaufigste
Todesursache in Deutschland. 2008 hat Bundesgesundheitsmi-
nisterin Ulla Schmidt gemeinsam mit der Deutschen Krebsgesell-
schaft, der Deutschen Krebshilfe und der Arbeitsgemeinschaft
Deutscher Tumorzentren den ,Nationalen Krebsplan“ vorge-
stellt. Ziel ist die bessere Versorgung von Krebspatient*innen.

Ein wichtiges Instrument stellt hierbei die Bildung unabhangig
organisierter Unternehmensbereiche in Form von medizinischen
Zentren dar, wie wir sie im Klinikum Dortmund in vielfacher
Weise bieten. Mit dem Westfalischen Krebszentrum, Prostatakar-
zinomzentrum, Kontinenzzentrum, dem MIC/Robotic-Zentrum
oder dem Westfalischen Brustzentrum gehoren wir zu den Pio-
nieren der Zentrenbildung.

Patient*innen treffen auf Expertenteams

Die Vorteile der medizinischen Zentren liegen fiir die Patient*in-
nen in der individuellen Betreuung durch ein fachiibergreifendes
Team aus Spezialist*innen, das liber die neuesten Erkenntnisse
verfligt und diese auch anwenden kann.

In Teambesprechungen wird fiir jeden Einzelfall die Therapie
der Wahl festgelegt. Die Patient*innen erhalten einen festen
Ansprechpartner bzw. Ansprechpartnerin und die optimale me-
dizinische, pflegerische und psychologische Betreuung.
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Forschung und seltene Erkrankungen

Trotz der grofRen Fallzahlen ist jede einzelne Krebsform eine
seltene Erkrankung. Im Namen der Forschung miissen diese
individuellen Erfahrungen gebiindelt und aufbereitet werden,
um daraus lernen zu kdnnen und die Therapiestrategien immer
weiter zu optimieren. Fiir die onkologische Versorgung sind
daher libergeordnete Organisationsformen notwendig, die es
erlauben, auch bei seltenen Tumoren addquate und innovative
Therapiekonzepte einzusetzen.

Weitere Zentren im Klinikum Dortmund

Neben den Krebszentren gibt es auch Zentren im Klinikum
Dortmund, die auf andere medizinische Gebiete spezialisiert
sind oder sich mit einer speziellen Versorgung und Beratung des
Patient*innen befassen. Hierzu gehdren unter anderem das Wir-
belsdulenzentrum, das Herzzentrum, das westfalische Kinder-
zentrum KIDS DO und die hauseigene Blutspende DO. Sie bieten
fuir Patient*innen die gleichen Vorteile wie oben beschrieben,
allen voran individuelle Fallberatung und gebiindelte Kompetenz
durch fachiibergreifende Teams.



die Urologie
zu starken

Die groRen Veranderungen
und neuen Herausforderun-
gen in einem der innovativ-
sten Facher der Medizin
mochten wir als traditions-
reichste und zudem eine
der groRten Abteilungen in
Deutschland auch in Zukunft
nicht nur begleiten, sondern
aktiv als Schrittmacher ge-
stalten und pragen!

In Zeiten knapper offentlicher Mittel ist
die Urologische Klinik der Klinikum Dort-
mund gGmbH auf private Unterstiitzung
angewiesen. Um unseren Patient*innen
auch in Zukunft eine erstklassige medi-
zinische Versorgung, eine umfassende
personliche Betreuung und damit auch
ein Stiick mehr Lebensqualitat bieten zu
kdnnen, besteht fiir Interessierte die Mog-
lichkeit einer zweckgebundenen Spende.
Gerne stellen wir lhnen eine Spendenbe-
scheinigung aus.

Damit wir lhnen eine Spendenquittung

zukommen lassen kdnnen, geben Sie bitte

Namen und Adresse an.

Werden Sie Férderer und helfen Sie,

- Forschung und Lehre an der Urologi-
schen Klinik voranzutreiben,

- die medizinisch-technische Ausstattung
stets auf dem neuesten Stand zu halten,

Empfanger: Klinikum Dortmund gGmbH

IBAN: DE28 4405 0199 0001 0495 50
BIC: DORTDE33XXX

Bankname: Stadtsparkasse Dortmund
Verwendungszweck: 37 90 04 Urologie

< Aus- und Weiterbildung unserer Mit-
arbeiter*innen zu unterstiitzen

» fiir unsere Patient*innen eine ange-
nehme Atmosphére zu schaffen.

Tun Sie Gutes - wir reden dariiber!

Fiir lhre Unterstiitzung mochten wir

uns erkenntlich zeigen. Bei besonderen
Verdiensten fiir unsere Klinik besteht
die Méglichkeit, einzelne Arbeitsberei-
che oder Raume nach den Spendern zu
benennen. So halten wir lhren Beitrag in
dankender Erinnerung. Fiir ndhere Infor-
mationen zu diesem Thema steht Ihnen
Klinikdirektor Prof. Dr. Michael C. TruR
personlich zur Verfligung.
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Kontakt & Anfahrt

So erreichen
Sie uns

Urologische Klinik
Klinikum Dortmund gGmbH
Munsterstr. 240

44145 Dortmund

www.klinikumdo.de

Professor Dr. Michael C. Truf}
Sekretariat: Frau Marion Liskatin
Tel.: +49(0)231 953 18700/-18701
Fax: +49(0) 231953 18790
michael.truss@klinikumdo.de

Montag 11.00 - 15.00 Uhr
Freitag 8.00 - 13.00 Uhr
sowie nach Vereinbarung

/ UROLOGISCHE KLINIK

Frau Sander, Frau Deelmann, Frau Kampe
7.30-16.00 Uhr

Tel.: +49(0)231 953 187 50/-187 60

Fax: +49(0)231953 18799

Frau Sander
Tel.: +49(0)231 953 18750/-18760
Fax: +49(0) 231953 18799

Stationsleitung Frau Petra Braun
Tel.: +49(0) 231953 18751
Fax: +49(0)231953 18795

Stationsleitung Herr Reinhard Gast
Tel.: +49(0) 231953 18761
Fax: +49(0)231953 18796

Stationsleitung Frau Christiane Boldt
Tel.: +49(0) 23195318771
Fax: +49(0)231953 18797

Stationsleitung Frau Josefa Lentfort
Tel.: +49(0) 231953 18311
Fax: +49(0)231 95318391

Stationsleitung Frau Josefa Lentfort
Tel.: +49(0) 231953 18410
Fax: +49(0)231953 18799



Klinikzentrum Nord
Miinsterstr. 240
44145 Dortmund

Telefon: +49(0) 231 953 0

Ab Hauptbahnhof StraRenbahn-Linie
(Richtung Brambauer / Brechten) - ver-
kehren tagsiiber alle 10 Minuten - bis
Haltestelle ImmermannstralRe / Klinikzen-
trum Nord oder Bus-Linie 411 und 453.

Von Norden: B236, Ausfahrt Dortmund-
Zentrum; auf die BornstralRe, rechts in die
Eisenstralle, geradeaus bis zur Immer-
mannstrale, rechts in die SchiitzenstraRe.
Von Osten: A44/B1, rechts auf die B236,
durch den Tunnel, Ausfahrt Borsigplatz,
liber Borsigplatz, Borsigstrale, Mallin-
ckrodtstrae bis B54 (Miinsterstrale),
dort rechts.

Von Siiden und Westen: Autobahn A45,
Ausfahrt Dortmund-Hafen, von dort bis
zur Schitzenstralie, dort an der Ampel-
anlage links abbiegen, weiter geradeaus
bis zum Klinikum Dortmund-Nord/
Unfallklinik.

Navi-Adresse: Ecke SchiitzenstralRe /
BeethovenstraRe, 44145 Dortmund
Nutzung: 365 Tage, 24 Stunden

Preis: kostenlos

Behindertenparkplatze: Diese finden Sie
in den vordersten Reihen des Parkplatzes,
hin zur Unfallklinik. Weitere Behinderten-
parkplatze stehen vor dem Haupteingang
zur Verfligung.

HBF
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,,Uns ist es wichtig, den
Patientinnen und
Patienten eine Rundum-
versorgung in

zu bieten, damit auch
Personen mit komplexen
Erkrankungen

bekommen.

Prof. Dr. med. Michael C. Tru®
Direktor der Urologischen Klinik
im Klinikum Dortmund

www.klinikumdo.de




