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VDAPC » Bergmannstr.102 « 10961 Berlin Vereinigung der Deutschen
Asthetisch-Plastischen Chirurgen e. V.

GesdBkorrektur, GesaBlift, Po-Straffung Coeeannenr 102
Fax +49 30 6900 405-11

Internet  www.vdaepc.de

Zu einer wohlproportionierten Korperform gehort fir viele Frauen und Méanner auch

ein ,knackiger” Po. Allein durch einen gezielten Muskelaufbau im Fitnessstudio lasst g‘e;gggféssctilelf

sich dieses Ziel jedoch nicht immer erreichen. Verschiedene Griinde kénnen dazu Telefon  +49 30 6900 405-10
flhren, dass das Gewebe im Gesalbereich erschlafft und der gewiinschten Form wi- Sl nfo@vdaspe.de
derspricht. Stéren sich die betroffenen Personen an dem Erscheinungsbild, kann eine ... ../c

chirurgische GesaBkorrektur in Betracht gezogen werden. Je nachdem, ob das GesaR  /\exandrasehverckard
als zu fullig, zu schlaff oder als zu klein empfunden wird, kommen unterschiedliche E-Mail  presse@vdaepc.de

Behandlungsmoglichkeiten infrage, um die ersehnte attraktive Figur zu erzielen.
Haufige Griinde fiir eine GesaBkorrektur

Mit der Zeit wirkt sich der natirliche Alterungsprozess auf die Gewebestraffheit aus.
Verringern sich die kdrpereigenen Depots an elastischen und kollagenen Fasern im
Bindegewebe, kdnnen einzelne Kérperpartien erschlaffen und herabsinken. Auch das
GesaR kann im Zuge dieser Veranderungen hangend oder flach wirken. Einen weite-
ren moglichen Ausloser stellt eine starke Gewichtsreduktion dar. Nimmt das Fettge-
webe in diesem Bereich ab, kann sich die Haut teilweise nicht rechtzeitig Gber der
neuen Form zuriickziehen und erschlafft. Doch nicht nur im Zusammenhang mit dem
nattrlichen Alterungsprozess und den damit verbundenen korperlichen Veranderun-
gen kann eine Unzufriedenheit mit dem eigenen GesaR auftreten. Einige Personen
storen sich bereits in jungen Jahren an dem Aussehen ihres Pos, der von Natur aus
flach wirkt. Auch in diesem Fall kann eine GesaRkorrektur dabei helfen, dass sich die
Patienten wohler in ihrem eigenen Korper fiihlen.

Was passiert bei der GesaRkorrektur eigentlich?

Das genaue Vorgehen bei einer GesaRkorrektur hangt primar davon ab, woran Sie sich
stéren und welche Anderungen Sie sich wiinschen. Empfinden Sie Ihren Po als zu fiil-
lig, kann mithilfe einer Fettabsaugung (Liposuktion) das Fettgewebe entsprechend re-
duziert werden. Bei einem als zu klein empfundenen Gesali, erhoht der Plastische Chi-
rurg das Volumen mit Implantaten oder durch kdrpereigene Fettzellen (Lipofilling). Bei
erschlafften, Gberschiissigen Gewebe am Gesal ist die Gesadl3straffung (das Gesallift)
die Methode der Wahl. Hierbei entfernt der Plastische Chirurg den stérenden Haut-
und Gewebeliberschuss und strafft das verbliebende Gewebe zum gewiinschten ,,. Je
nach Indikation ist auch eine Kombination aus den einzelnen Behandlungen moglich.

Ziel und mogliche Ergebnisse

Das Ziel einer jeden dsthetisch-plastischen Behandlung ist ein gesundes und natirlich
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aussehendes Ergebnis. Auch bei der GesdRkorrektur strebt der Eingriff eine harmoni-
sche und verjlingte Korpersilhouette an. Herabgesunkenes Gewebe kann mithilfe der
Behandlung in eine hdhere Position gebracht werden. Das Resultat der GesaRkorrek-
tur ist ein wohlgeformter und fester Po, der zu den (ibrigen Kérperproportionen passt.

Beratungsgesprach vor der Behandlung

Vor der GesaRkorrektur findet eine ausfiihrliche Beratung durch den Facharzt fiir Plas-
tische und Asthetische Chirurgie statt. Nachdem der Experte die Stérfaktoren und ge-
winschten Ergebnisse vom Patienten erfahren hat, legt er die Chancen und Grenzen
des operativen Eingriffs dar. Gemeinsam mit dem Patienten erstellt er ein individuel-
les Behandlungskonzept und klart selbstverstandlich Gber den Ablauf, die Narkose, die
Nachsorge und die eventuellen Risiken der Behandlung auf. Mit einer sorgsamen Un-
tersuchung stellt der Plastische Chirurg zudem fest, ob Faktoren vorliegen, die gegen
eine Operation sprechen.

Kontraindikationen bei einer Po-Straffung

e Minderjahrigkeit

e Schwangerschaft

e Schlechter allgemeiner Gesundheitszustand

e Allergien/Unvertraglichkeiten gegenliber der Narkose oder verwendeten Ma-
terialien

e Bestimmte Erkrankungen

e Verletzungen im Behandlungsareal

e Eine ,falsche” Motivation (z. B. Druck von einer anderen Person, Folgen eines
modischen Trends)

Ist eine spezielle Vorbereitung auf den Eingriff notwendig?

Neben der ausfiihrlichen Beratung durch den Facharzt fiir Plastische und Asthetische
Chirurgie missen Sie in der Regel keine weiteren spezifischen Vorbereitungen beach-
ten. Lediglich auf die Einnahme von Medikamenten, die die Blutgerinnung beeinflus-
sen, und auf den Konsum von Nikotin und Alkohol sollten Sie vor der OP verzichten.
Sorgen Sie bestenfalls dafiir, dass Sie am Tag der OP (iber eine Begleitperson verfi-
gen. Unmittelbar nach dem Eingriff werden Sie mitunter noch leicht eingeschrankt
sein und Sie sollten nicht aktiv am StraBenverkehr teilnehmen.

Ablauf der GesaRkorrektur

Je nach Befund kommen verschiedene Operationstechniken infrage. Der Eingriff er-
folgt in Bauchlage. Bei einer GesdRverkleinerung werden die tberschissigen Fettde-
pots mit einer Fettabsaugung aus dem Korper entfernt. Hierfir sind lediglich winzige
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Hautschnitte notwendig, durch die der Plastische Chirurg die diinne Absaugkaniile in
das Gewebe einfiihrt.

Bei einer GesadRvergroRerung wird im Bereich der Gesal¥falte ein Schnitt gesetzt, Gber
den die Implantate eingelegt werden. Alternativ ist es auch moglich, dem Gesall mit-

hilfe korpereigener Fettzellen mehr Fiille und eine harmonischere Form zu verleihen.

Fir die Eigenfettmethode entnimmt der Plastische Chirurg zunachst durch eine Fett-

absaugung korpereigene Fettzellen, bereitet dieses speziell auf und injiziert das hoch-
konzentrierte Praparat in den Behandlungsbereich.

Bei einer GesiRstraffung/einem Gesallift entfernt der Plastische Chirurg Giberschiissi-
ges Gewebe. Die Schnittfihrung erfolgt moglichst so, dass spatere Narben nicht oder
nur schwach sichtbar sind. Die lbrige Haut wird so gestrafft, dass der Po optisch ange-
hoben wird. Haufig erfolgt das Gesalilift nach einer vorangegangenen Po-Verkleine-
rung, um ein optimales Ergebnis zu erzielen.

Anisthesieform und Klinikaufenthalt

Fiir gewohnlich erfolgt die Korrektur des Gesalles unter Vollnarkose. Bei kleineren Ein-
griffen ist teilweise auch eine Behandlung in értlicher Betaubung moglich. Dies be-
spricht der Facharzt fiir Plastische und Asthetische Chirurgie beziehungsweise der
Facharzt fir Anasthesie personlich mit Ihnen. Die operative GesalRkorrektur dauert
durchschnittlich ein bis drei Stunden. Meist ist ein stationdrer Aufenthalt von mindes-
tens einer Nacht ratsam.

Rekonvaleszenzzeit und NachsorgemalBnahmen

Die Zeit, die der Korper zur Regeneration benétigt, und die NachsorgemalRnahmen
kdénnen je nach der Schwere des Eingriffs, dem OP-Verlauf und dem individuellen Be-
findenund Heilungsprozess variieren. Wurden direkt im Anschluss an die Operation
Wunddrainagen zum besseren Abflielen von Flissigkeit gelegt, kénnen diese meist
am ersten oder zweiten Tag nach der Behandlung wieder entfernt werden. Mindes-
tens eine Woche lang sollten Sie sich korperlich schonen. Eine spezielle Miederhose
stitzt und schiitzt das Behandlungsareal. Sie ist etwa vier bis sechs Wochen lang Tag
und Nacht zu tragen.

Nach den meisten Eingriffen sollte Sitzen und schlafen auf dem Riicken zunachst ver-
mieden werden. Gegen eventuelle postoperative leichte Schmerzen kdnnen Sie sich
ein entsprechendes Schmerzmittel von lhrem behandelnden Arzt verschreiben lassen.
Wie schon vor der Operation sollten auch nach dem Eingriff moglichst auf Nikotin und
Alkohol verzichtet werden. Wurde kein selbstauflésendes Material verwendet, kon-
nen die Faden meist nach zwei Wochen gezogen werden.
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Sport und Solarium sind nach etwa acht Wochen wieder moglich. Eine vorherige arzt-
liche Riicksprache ist in jedem Fall empfehlenswert, um Komplikationen ausschlieRen
zu kdénnen. Arbeits- und gesellschaftsfahig sind viele der Patienten nach gut zwei Wo-
chen. Je nach dem korperlichen Befinden und der beruflichen Tatigkeit kann auch eine
langere Auszeit sinnvoll sein. Das endgliltige Ergebnis der Behandlung lasst sich etwa
drei Monate nach dem Eingriff begutachten.

Mit welchen Risiken und Komplikationen ist die Behandlung verbunden?

Jeder operative Eingriff ist mit gewissen Risiken verbunden. Auch nach einer GesaR-
korrektur konnen leichte Schmerzen, R6tungen, Blutergiisse und Schwellungen auf-
treten. Innerhalb von vier bis sechs Wochen klingen die Hdmatome und Schwellungen
far gewohnlich wieder ab. Nachblutungen, Infektionen und Wundheilungsstérungen
treten selten auf. Neigen Sie zu lberschielenden Narben, kdnnen die Spuren der Ge-
salistraffung sichtbar bleiben. In den meisten Fallen verblassen die Narben jedoch in-
nerhalb eines Jahres so weit, bis sie mit bloBem Auge kaum noch zu erkennen sind.
Kommt es bei dem Eingriff zu einer Schadigung der Nerven, ist es moglich, dass Mus-
kelzuckungen auftreten. Mithilfe spezieller Ubungen und Massagen kénnen diese be-
handelt werden. Auch Gefiihlsstérungen im Gesalbereich zahlen zu den Risiken der
Behandlung. Allerdings handelt es sich in der Regel um voriibergehende Beschwer-
den, anhaltende Gefiihlsbeeintrachtigungen sind hingegen selten.

Durch die Wahl eines speziell ausgebildeten und erfahrenen Facharztes fiir Plastische
und Asthetische Chirurgie lassen sich die Risiken fiir Komplikationen bei der GesaRkor-
rektur auf ein Minimum reduzieren.
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