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Sehr geehrter Herr Professor Krones,

Ihr mit Selbstkritik an den Irrwegen, oder netter
gesagt: Sackgassen unseres Berufsstands gewiirztes
Editorial habe ich mit Genuss gelesen.

Ich war als Chirurg mit TG Unfallchirurgie seit 1981
bis zu meinem Ruhestand ab 2018 in der Chirurgie
TWEI FEUNDSTOCKE im Fokus tdtig und habe einige der im Text erwdhnten
CHIRURGISCHER PERIOPERATIVES technischen Entwicklungen live miterlebt - aber zum

VERGANGENHEIT

LAMBOTTE & SAUERERLICH

Gliick nicht alle mitmachen kdnnen, oder missen.
Nach meiner Tatigkeit in der Unfallchirurgie bin ich ab
1992 wieder in eine gemischte Abteilung gegangen
und hatte dort die Gelegenheit, noch in die
laparoskopische Chirurgie einzusteigen. Interessanter
Weise hat sie mir durch mein vorheriges Training in
der Arthroskopie weniger Schwierigkeiten bereitet als einem meiner Kollegen, der aus der Abdominalchirurgie
kommend den umgekehrten Weg gehen wollte (vom grofRen in den kleinen Raum).

Aber gerade auch die flachendeckende Einfiihrung der minimalinvasiven Chirurgie z. B. an der Gallenblase hat, nach
ihrer Etablierung durch einige bewundernswerte Pioniere, ihren Zoll gefordert. In den 1990er Jahren hat die Industrie
den Verkauf ihrer Laparoskopie-Tiirme sehr stark gepusht. Als Konsequenz haben wir zundchst eine sprunghafte
Zunahme der akzidentellen Gallengangsverletzungen erlebt, aber auch einige andere schwerwiegende
Komplikationen, vor allem durch dltere Kollegen, die sich untrainiert, aber tiberzeugt auf die neue Technik stiirzten.
Die Single-Port-Chirurgie der Gallenblase hat sich mir z. B. nie erschlossen. Was schaden einem Patienten ein bis zwei
weitere Einstiche fiir 5 mm-Ports, deren Narben in der Regel nach etwa einem Jahr unsichtbar sind? War das nicht vor
allem ein bisschen Schicki-Micki?
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Ein weiteres dunkles Kapitel aus meinem Teilgebiet war die Hiiftgelenksprothetik mit dem Robodoc-System in den
1990er Jahren, die wegen erheblicher Komplikationsraten heute praktisch kein Thema mehr ist. Ich kann mich noch
gut erinnern, wie damals die Industrie ihre millionenschweren Roboter mit dem Argument der Konkurrenz- und
Zukunftsfdhigkeit selbst an kleine Kreiskrankenhduser zu verkaufen versucht hat. Nach wenigen Jahren sind diese
teuren Gerdte dann alle irgendwo im Keller gelandet.

Als sehr hilfreich fiir die tagliche Praxis habe ich in meiner Tatigkeit die Entwicklung der Ultraschall-Schneidesysteme
und des Neuromonitorings an der Schilddriise erlebt. Die Entwicklung neuer Techniken fiir die Chirurgie ist sicher
notwendig und faszinierend. Aber durch die Begeisterungsfihigkeit und den Spiel- und Basteltrieb vieler Chirurgen
stehen wir, so habe ich es jedenfalls erlebt, leicht in Gefahr, Grenzen der Sinnhaftigkeit zu Giberschreiten und damit auf
solche historischen Irrwege zu geraten. Deshalb danke fiir Ihr interessantes Editorial, das auf die weniger
publikumstrachtigen, aber wichtigen Entwicklungen hinweist.

Mit freundlichen kollegialen Griifsen,

Dr. med. Frank Schdnbach
Lahntal

Schénbach F: Leserbrief. Passion Chirurgie. 2026 Mai; 16(05): Artikel 04_05.



