Einflihrung zum Thema

coloproctology 2019 - 41:4
https://doi.org/10.1007/s00053-018-0327-8

© Springer Medizin Verlag GmbH, ein Teil von
Springer Nature 2019

@ CrossMark

Die unter den chronisch entziindlichen
Darmerkrankungen (CED) zusammen-
gefassten Entititen Colitis ulcerosa und
Morbus Crohn zeigen in der west-
lichen zivilisierten Welt eine zuneh-
mende Haufigkeit. Schitzungsweise bis
zu 420.000 Menschen sind aktuell in
Deutschland von einer CED betroffen.

Die etablierten Therapieoptionen
beinhalten in erster Linie medikamen-
tose Ansitze, die bei Versagen und Un-
vertriglichkeit der konservativen The-
rapie sowie bei einem komplizierten
Verlauf der Erkrankung durch chirurgi-
sche Mafinahmen erweitert werden. Die
Behandlung der CED wird dabei zuneh-
mend auf die Situation des individuellen
Patienten zugeschnitten.
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Ziel dieses Leitthemas ist die pra-
xisorientierte Zusammenfassung und
Bewertung des gegenwirtigen Wis-
sensstands zur Therapie des Morbus
Crohn und der Colitis ulcerosa unter
Beriicksichtigung der aktualisierten S3-
Leitline zur Colitis ulcerosa. Vor dem
Hintergrund der Komplexitit der medi-
kamentdsen Behandlung der CED wird
in dem Beitrag von S. Probsting und
B. Terjung auf neue therapeutische An-
sitze unter Berticksichtigung der Rolle
des Mikrobioms und die Mdglichkeiten
der personalisierten Therapiekontrolle
mit einem Ausblick auf die Telemedizin
eingegangen.

) Die Behandlung wird
zunehmend aufdenindividuellen
Patienten zugeschnitten

) Beim Morbus Crohn werden
besondere Anforderungen an die
Viszeralchirurgie gestellt

Mit Steroiden, 5-Aminosalizylaten, klas-
sischen Immunsuppressiva und Antikor-
pern stehen heute deutlich mehr Sub-
stanzen fiir die Therapie zur Verfiigung.
Mit der damit verbundenen Komplexitat
der Therapieoptionen stellen sich die Fra-
gen, zu welchem Zeitpunkt, bei welchen
Patienten welche Substanzen als Mono-
oder auch als Kombinationstherapie ein-
gesetzt werden sollten und wie eine effi-
ziente Uberwachung und Steuerung der
Therapie im Hinblick auf die Schnitt-
stelle ambulante und stationdre Versor-
gung gelingen kann. Weitere interdis-
ziplindre Herausforderungen stellen im
Zusammenhang mit den neuen medika-
mentdsen Ansitzen die Indikation zur
operativen Therapie und die chirurgisch-
strategischen Konzepte in der therapiere-
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Die Beitrage von C. Holmer und M.E.
Kreis, wie auch von J.-P. Ritz beschifti-
gen sich mit aktuellen Aspekten der ope-
rativen Therapie bei CED. Beim Morbus
Crohn werden sowohl beim Primar- als
auch beijedem Rezidiveingriffbesondere
Anforderungen an die Viszeralchirurgie
gestellt. Die Moglichkeiten der chirurgi-
schen Therapiein der therapierefraktaren
Situation unter Berticksichtigung strate-
gischer und technischer Aspekte wer-
den tbersichtlich dargestellt. Des Wei-
teren werden Indikation, Zeitpunkt und
Ausmaf3 der chirurgischen Therapie im
Zeitalter der Biologika ausfiihrlich dis-
kutiert. Dabei finden die Bedeutung der
Schnittstelle Gastroenterologie und Vis-
zeralchirurgie im Hinblick auf die Indi-
kationsstellung wie auch die Problema-

tik der praoperativen Immunsuppression
Berticksichtigung.

Das beim Morbus Crohn hiufig mani-
feste perianale Fistelleiden fithrt zu einer
massiven Beeintrichtigung der Lebens-
qualitit der betroffenen Patienten. Kom-
plexe Fisteln sindi. A. durch eine alleinige
medikament6se Behandlung oder Ope-
ration nicht adiquat zu behandeln. Im
Beitrag von A. ]. Kroesen werden die Rol-
le und die Prinzipien der multimodalen
und interdisziplindren Fistelbehandlung
im Hinblick auf die Kurz- und Langzeit-
ergebnisse strukturiert erdrtert.

Ich wiinsche Thnen viel Freude und
neue Erkenntnisse bei der Lektiire der
Beitrége.
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