Protokoll der CACP-Mitgliederversammlung

am 15.09.2022 um 12:00 — 13:00 Uhr im Rahmen des Kongresses Viszeralmedizin 2022,
Hamburg

35 Teilnehmer*innen.
Eroffnung der Sitzung um 12:00 Uhr durch den Vorsitzenden Prof. Dr. Stefan Fichtner-Feigl

Zu 1: BegriiBung, Feststellung der Beschlussfihigkeit, Aufnahme weitere Punkte fiir die
Tagesordnung, Vorstellung der Tagesordnung

Herr Prof. Fichtner-Feigl begriiSt die Teilnehmer*innen. Vorstellung der Tagesordnung und
Aufforderung zur Benennung weiterer Tagesordnungspunkte durch die Mitglieder, es
werden keine weiteren Tagesordnungspunkte oder Unterthemen vorgeschlagen.

Zu 2: Bericht des CACP Vorsitzenden

Herr Prof. Fichtner-Feigl dankt den Vorstandsmitgliedern fiir die konstruktive
Zusammenarbeit im zurlickliegenden Jahr.

Er berichtet, dass die CACP mit aktuell 1023 Mitgliedern die gréBte AG der DGAV ist. In den
zuriickliegenden Jahren waren folgende Zugange zu verzeichnen:

2020 - 42 Mitglieder
2021 - 34 Mitglieder

2022 - 10 Mitglieder

A) Kongressorganisation
Die diesjahrige Herbsttagung im Rahmen des Kongresses Viszeralmedizin 2022 wurde
durch Herrn PD Dr. Stelzner als Tagungsprasident gestaltet. Sie umfasst 4 Sitzungen
mit unterschiedlichen Themen und erfreut sich bisher guter Resonanz.
Hervorgehoben wird das ,Hands-on Training proktologische Operationen”, welches
durch Herrn Prof. Isbert organisiert wurde.

Ferner wurden je eine Sitzung auf dem Deutschen Koloproktologenkongress 2022
und dem Deutschen Chirurgenkongress organisiert.



B)

Q)

Im kommenden Jahr wird wieder je eine Sitzung auf dem Deutschen
Koloproktologenkongress (Thema Robotik, Prof. Kienle) und auf dem Deutschen
Chirurgenkongress (Prof. Kroesen) durch die CACP gestaltet.

Tagungsprasident der Herbsttagung 2023 ist Prof. Schwandner (s. TOP 3)
Wissenschaftliche Aktivitaten

In Vorbereitung befindet sich eine Studie zur Therapie der Analfistel (Prof. Kienle,
Prof. Kroesen).

Unmittelbar vorbereitet ist eine Rebefundungsstudie des pratherapeutischen MRT
beim Rektumkarzinom (PD Dr. Stelzner). Herr Prof. Fichtner-Feigl bedankt sich
ausdriicklich bei Herrn Prof. Herold als Vertreter die Deutschen Gesellschaft fir
Koloproktologie fiir die Forderung dieser Studie.

Der Vorstand der CACP hat die Aktualisierung der Leitlinie Analfistel, Analabszess und
rektovaginale Fistel organisiert (s. TOP 4)

Eine Leitlinie ,,Chirurgische Therapie des M. Crohn” wird angestrebt, da in der
aktuellen S3 Leitlinie zur Therapie des M. Crohn die chirurgische Therapie
unterreprasentiert ist.

Zertifizierung

Herr Prof. Kroesen wird nochmals als Zertifizierungsbeauftragter des Vorstandes der
CACP vorgestellt.

Herr Prof. Herold berichtet zum Stand der Zertifizierung:
Im Rahmen der DGAV-Zertifizierungen kann eine Zertifizierung als ,Zentrum fir
chirurgische Koloproktologie“ erworben werden.

Diese Moglichkeit besteht seit 2006 und war seinerzeit die erste Zertifizierung, die
durch die DGAV vergeben wurde.

Derzeit gilt die Zertifizierungsordnung 6.0, der zunehmende Umfang der
Zertifizierungsordnung widerspiegelt die Entwicklung der im Laufe der Jahre
akkumulierten Erfahrungen.

AngestoBen durch den Zertifizierungsprozess wurden Entwicklungen wie das StuDoQ
und das WeiFoQ der DGAV.

Derzeit bestehen drei zertifizierte Exzellenzzentren, 10 Referenzzentren und 41
Kompetenzzentren



Die Auditierung gestaltete sich wahrend der Corona-Phase sehr schwierig, aber in
den letzten 10 Jahren sind pro Jahr etwa 15-30 Antrage eingegangen. Die
Bearbeitung der Antrage und das folgende Audit werden in etwa finanziell durch die
erhobenen Gebiihren gedeckt. Es werden hier keine Uberschiisse erwirtschaftet.

Von Seitens des Sekretariats besteht die Bitte, nur vollstandige Antrage einzureichen.
Der Anteil vollstandig eingereichter Antrage betragt derzeit nur 20 %.

Anmerkung durch Herrn Prof. Schiedeck

Derzeit sind Doppelzertifizierungen gemeinsam mit der DKG mdglich, was aber auch
auf der Zertifizierungsseite einen hohen Aufwand bedeutet.

Zu beachten ist, dass aus eigener Initiative der interessierten Kliniken der Re-
Zertifizierungsantrag rechtzeitig bei der DGAV eingereicht werden muss,
insbesondere vor dem Hintergrund, dass es seitens der DGAV kein
Aufforderungssystem bei auslaufenden Zertifikaten gibt.

Ziel ist die Harmonisierung und zeitliche Effizienzsteigerung der Zertifizierung. Derzeit
ist die Doppelzertifizierung nur fiir Darmkrebszentrum (DKG) und Zentrum fir
chirurgische Koloproktologie (DGAV) moglich, da die Auditor*innen bei beiden
Gesellschaften zugelassen sein missen. Es wird nochmals unterstrichen, dass fir die
Auslosung des Audits die Unterlagen vollstdandig sein missen.

Die erste erfolgreiche Doppelzertifizierung ist dieses Jahr im Prosper-Hospital
Recklinghausen durchgefiihrt worden.

Zu 3. Vorstellung der neuen Leitlinie ,,Kryptoglanduldre Analfistel, Analabszess und
rektovaginale Fistel” (Dr. Jaschke, K6ln)

Hintergrund: Wunsch nach gemeinsamer Leitlinie und Zusammenfassung der bestehenden
Leitlinien

Kryptoglandulare Analfistel (2011), Analabszess (2011) sowie rektovaginale Fistel (ohne
Morbus Crohn) (2012)

» Vorstellung des Leitlinien-Teams

(Dr. Jaschke, Koéln, PD Dr. Fritz, EDZ Mannheim, Prof. Bussen, EDZ Mannheim)

Welche Arbeitsgemeinschaften wurden involviert ???

» Deutsche Gesellschaft fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie (DGAV)

» Chirurgische Arbeitsgemeinschaft fiir Coloproktologie (CACP)

» Deutsche Gesellschaft fiir Koloproktologie (DGK)



Berufsverband der Coloproktologen Deutschlands(BCD)
Deutsche Gesellschaft fiir Verdauungs- und Stoffwechselkrankheiten (DGVS)
Deutsche Dermatologischen Gesellschaft (DDG)

Deutsche Gesellschaft fir Urologie (DGU)

YV V V V VY

Arbeitsgemeinschaft fiir Urogynakologie und plastische Beckenbodenrekonstruktion
e. V. (AGUB) der Deutschen Gesellschaft fir Gyndkologie und Geburtshilfe (DGGG

Wie sehen die einzelnen Schritte aus ..... ?
» Kontaktaufnahme mit der AWMF bzgl.
- Leitlinienfragen
- Struktur der Leitlinien
- Art der Evidenzaufbereitung/Stufenklassifikation nach Systematik
» Vorstellung und Benennung der Mandatstrager sowie Benennung der Autoren der
jeweiligen Kapitel - kritische Bewertung der Evidenz/Formulierung und Graduierung
von Empfehlungen
» ,Kick off* Konferenz als Videokonferenz (Koloproktologen Kongress 2023)
Moderation: AWMF

» Konsensuskonferenz geplant fiir 2024

Zu 4: CACP-Herbsttagung 2023

Tagungsprasident Prof. Oliver Schwandner
Ausdrtickliche Einladung an alle Mitglieder, sich mit Themen- oder Personalienvorschlagen
zu beteiligen.

Zu 5: Wahl des Vorstandes

Die Wahlleitung wird durch Herrn Prof. Kahlke Gbernommen. Herr Prof. Kahlke scheidet
turnusgemal’ aus dem Vorstand aus. Herr Prof. Fichtner-Feigl dankt ihm fiir sein Engagement
fiir die CACP. Herr Prof. Kahlke bedankt sich fiir das ihm entgegengebrachte Vertrauen.

Vorstellung der Kandidaten des Vorstandes:

Wiederwahl:

Prof. Fichtner-Feigl, Freiburg — Vorsitzender

Prof. Kroesen, K6ln — stellvertretender Vorsitzender
PD Dr. Stelzner, Leipzig — Schriftfiihrer

Prof. Kienle, Mannheim — Beisitzer



Neuwahl
Prof. Laubert, Kiel — Beisitzer, Vertreter der niedergelassenen Kolleg*innen

Prof. Laubert wird durch Herrn Prof. Kahlke vorgestellt:

Jahrgang 1977

Seit 2018 niedergelassen in der proktologischen Gemeinschaftspraxis Kiel
Ausbildung am Universitatsklinikum Libeck

Zuletzt dort Oberarzt mit Schwerpunkt kolorektale Chirurgie und Proktologie
Habilitation zum Thema Metastasierungspotential und Uberleben beim sporadischen
kolorektalen Karzinom - Untersuchungen zur Genexpression und Aneuploidie

2018 Ernennung zum apl. Professor fiir Chirurgie der Universitat zu Libeck

Es wird vorstandsseitig darauf hingewiesen, dass im Vorfeld Bemiihungen, eine Kollegin als
Vorstandsmitglied zu gewinnen, erfolglos waren.

Abstimmung lGber den Wahlmodus offene vs. geheime Wahl, es wird einstimmig fiir die
offene Wahl mittels Handzeichen gestimmt.

Die Abstimmung erfolgt tiber jeden Kandidaten einzeln.

Ja-Stimmen Nein-Stimmen Enthaltungen
Prof. Fichtner-Feigl 34 0 0
Prof. Kroesen 34 0 0
PD Dr. Stelzner 34 0 0
Prof. Kienle 34 0 0
Prof. Laubert 34 0 0

Die Kandidaten nehmen jeweils die Wahl an und bedanken sich fir das entgegengebrachte
Vertrauen.

Zu 6: Verschiedenes

Da keine weiteren Tagesordnungspunkte benannt wurden, entfallt dieser Punkt.

Herr Professor Fichtner-Feigl schlieRt die Mitgliederversammlung und wiinscht allen einen

erfolgreichen Kongress.

Fur das Protokoll

PD Dr. Sigmar Stelzner
Schriftfiihrer



