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Grufiwort

Sehr geehrte Damen und Herren,

das Fachgebiet der Asthetisch-Plastischen
Chirurgie ist starker als viele andere me-
dizinische Bereiche von den individuellen
Winschen und Anspruchen der Patient*-
innen gepragt. Eine professionelle und
ganzheitliche Beratung der Patient*innen
steht fir die Mitglieder der Deutschen
Gesellschaft fiir Asthetisch-Plastische Chi-
rurgie (DGAPC) daher an erster Stelle.

Als Fachdrzt*innen sehen wir es als unse-
re Aufgabe, Gber Nutzen und Risiken von
Eingriffen aufzukldren und ggf. geeignete
fachliche Alternativen aufzuzeigen. Denn
flir seriése und erfahrene Fachdrzt*innen
geht es nicht darum, alles moglich zu ma-
chen. Wir prifen immer, ob der Eingriff
auch medizinisch vertretbar ist. Das be-
deutet aber auch, dass wir Behandlun-
gen, die ungeeignet und unverantwortlich
erscheinen, ablehnen. Die physische und

psychische Gesundheit der Patient*innen
ist ein hohes Gut, das geschitzt werden
muss - das hat uns allen das Jahr 2020
noch einmal vor Augen gefihrt.

Als eine der altesten deutschen Fachge-
sellschaften im Bereich der Asthetisch-
Plastischen Chirurgie liefern wir seit mehr
als zehn Jahren eine statistische Auswer-
tung der Behandlungsanfragen, Beratungs-
schwerpunkte und durchgefiihrten Be-
handlungen mit dem Ziel, Transparenz zu
schaffen und eine datenbasierte Grund-
lage fir den gesellschaftlichen Diskurs an-
zubieten. Bei der Analyse der Ergebnisse
muss dieses Jahr berucksichtigt werden,
dass im Erhebungszeitraum die COVID-
19-Pandemie ausgebrochen ist, die auch
nicht spurlos an der Asthetisch-Plastischen
Chirurgie vorbeigeht. Wie stark sich die
Pandemie auf unseren Bereich auswirkt,
legen wir in unserem diesjahrigen Fokus-
thema detailliert dar.

Moglich wird die Statistik nur durch die
Auskunftsbereitschaft der Patient*innen
und die Unterstutzung der Praxis- und Kli-
nikteams. Mein Dank gilt daher allen, die
durch ihre Mitarbeit oder Offenheit diese
jahrliche Erhebung unterstitzen und mog-
lich machen.

Ich freue mich, Ihnen mit unserer Statistik
interessante Fakten und Einblicke in den
Fachbereich der Asthetisch-Plastischen
Chirurgie bieten zu kénnen und hoffe,
dass wir so zu einer offenen Diskussion
beitragen.

Es griBt Sie herzlich

!' ‘ﬁfﬂ"' |
-
Dr. Harald Kaisers |:
Prasident der DGAPC
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Erhebungsmethode

Die DGAPC-Statistik ist eine der bundes-
weit grofRten Erhebungen und konzentriert
sich seit mehr als zehn Jahren auf die In-
teressen und Wiinsche der Patient*innen
in Bezug auf Asthetisch-Plastische Be-
handlungen und Operationen.

Der Fragebogen

Die Daten wurden in Form eines standar-
disierten Fragebogens erhoben, der den
Patient*innen beim Besuch in einer Praxis
oder Klinik eines DGAPC-Mitglieds vorge-
legt wurde. Die Befragung erfolgte bundes-
weit und anonym, das heillt es wurden
keine personenbezogenen Daten erhoben.

Inhaltlich kombiniert der Fragebogen jahr-
lich wiederkehrende mit neuen Fragen. Als
Strukturtyp wurden geschlossene Fragen
mit vorgebenden Antwortmoglichkeiten im
Multiple-Choice-Modell gewahlt, um so
Vergleiche zu den vorangegangenen Jah-

ren zu dokumentieren und Entwicklungen
aufzeigen zu kdnnen. Der Fragebogen um-
fasst im ersten Abschnitt die soziodemo-
grafischen Daten, nachfolgend den Be-
handlungsgrund bzw. -wunsch sowie die
Motivation und Arztwahl. Ergdnzend dazu
erfassen vertiefende Fragen Trends des
gesellschaftlichen Stimmungsbildes oder
konkrete Umstdnde der Patient*innen. Die-
se erganzenden Fragen variieren jahrlich
und bieten die Moglichkeit, gezielt Stand-
punkte bzw. Tendenzen, die sich im Fach-
gebiet der Asthetisch-Plastischen Chirur-
gie abbilden, konkret aufzuzeigen.

Der Erhebungszeitraum

Fur die nun vorliegende Statistik wurden
insgesamt 1.437 Fragebdgen ausgewertet.
Der Erhebungszeitraum erstreckte sich von
Juli 2019 bis Juni 2020 und deckt somit ein
ganzes Jahr ab und schliet so auch die
COVID-19-Pandemie mit ein. Um die Aus-

|

MAL WA

wirkungen dieser Zeit auf den Asthetisch-
Plastischen Bereich zu erfassen, fiihrte
die DGAPC im Friihjahr und Sommer 2020
eine Mitgliederbefragung durch, deren
Ergebnisse im diesjdhrigen Fokusthema
zusammengetragen wurden.

Wir freuen uns sehr, Ihnen auch dieses
Jahr ein moglichst umfassendes Bild der
Asthetisch-Plastischen Chirurgie zeichnen
zu kénnen. Diese Publikation bildet dabei
nur die am starksten nachgefragten As-
pekte ab. Bei Interesse an weiteren Aus-
wertungen oder Fragen wenden Sie sich
gern an unsere Geschéafts- oder Presse-
stelle.



Behandlungsanfragen 2020:
Handlungsbereitschaft bei Falten und Brust am hochsten

Wie bereits 2019, wurden auch in diesem
Jahr minimalinvasive Eingriffe besonders
hédufig in den Praxen angefragt. So legte
die Faltenunterspritzung um fast 4 Pro-
zentpunkte auf 15,8 Prozent zu und lan-
det mit groBem Vorsprung auf Platz 1 der
haufigsten Behandlungsanfragen 2020.
Das ist eine eindeutige Platzierung vor
den Klassikern der Asthetisch-Plastischen
Chirurgie: BrustvergréRerung (Implantat)
mit 12,1 Prozent auf Platz 2 und Fettab-
saugung mit 11,9 Prozent auf Platz 3. Auch
die Nachfrage nach Oberlidstraffungen ist
um drei Prozentpunkte auf 11,7 Prozent ge-
stiegen und liegt damit auf dem 4. Platz.

Diese Auswertung der noch nicht durch
ein arztliches Beratungsgesprach mode-
rierten Behandlungsanfragen ist von In-
teresse, denn sie gibt Aufschluss tiber die
origindren Wiinsche der Patient*innen. Ge-
rade in Facharztpraxen kommen Patient*-
innen, um sich umfassend aufkldren zu
lassen. Nicht jede Anfrage fiihrt anschlie-
Bend auch zu einer Behandlung, beson-
ders bei komplexen operativen Eingriffen
werden immer etwas mehr Beratungen
als Behandlungen durchgefihrt. In die-
sem Jahr ist das Delta zwischen Behand-
lungswunsch und -durchfihrung beson-
ders groB: Durch die COVID-19-Pandemie
wurden viele operative Behandlungen
verschoben bzw. alternative nicht- oder
minimalinvasive Behandlungsmethoden
gewdhlt - wie sich im Vergleich mit den
durchgefihrten Behandlungen (ndchste
Seite) zeigt.

BEHANDLUNGSWUNSCHE 2020

Faltenunterspritzung (Filler) l 15,8 %

BrustvergroBerung (Implantat)
Fettabsaugung
Oberlidstraffung
Botulinumbehandlung (Botox)
Hals-/Stirn-/Face-Lifting
Bauchdeckenstraffung
Bruststraffung
Unterlidstraffung
Nasenkorrektur

Kryolipolyse
Brustverkleinerung
Intimkorrektur

Non-invasive Behandlung (z. B. Peeling, Laser)
BrustvergroBerung (Eigenfett)
Narbenbehandlung
Lippenkorrektur
Oberschenkelstraffung
SchweiBdrisenbehandlung
Fadenlifting
Faltenunterspritzung (Eigenfett)
Gynakomastie
Oberarmstraffung
Ohrenkorrektur
Brustwarzenkorrektur
Vampirlifting/PRP

Gesalkorrektur

Nicht- und minimalinvasive Behandlungen B Asthetisch-Plastische Operationen

12,1 %
11,9 %
11,7 %

11,3%



Durchgefiihrte Eingriffe und Behandlungen:
Faltenunterspritzung gefragter denn je

Das Jahr 2020 ist gepragt von den Aus-
wirkungen der COVID-19-Pandemie. Das
spiegelt sich auch in den Behandlungen
und Eingriffen wider, die am hdufigsten in
den DGAPC-Mitgliedspraxen und -kliniken
durchgefiihrt wurden. Die Faltenuntersprit-
zung ist mit 30,7 Prozent der Spitzenrei-
ter. Ihrfolgt auf Platz 2 die Botulinumtoxin-
behandlung mit 24,4 Prozent.

Bei den operativen Eingriffen zeigt sich
ein anderes Bild: Erst auf dem 3. Platz al-
ler 2020 durchgefiihrten Behandlungen
liegt mit 12,7 Prozent die BrustvergroRe-
rung als beliebtester operativer Eingriff.
Gefolgt von Oberlidstraffung (8,6 Prozent)
und Fettabsaugung (8,3 Prozent). Zieht man
hier wieder den direkten Vergleich zu den
im Beratungsgesprach angefragten Behand-
lungen, zeigt sich eine Differenz: bei den
Oberlidstraffungen und Fettabsaugungen
fanden mehr Beratungen als Operationen
statt. Dies ist eine besondere Tendenz im
Jahr 2020, die alle groReren operativen Ein-
griffe betrifft - bis auf BrustvergroRerungen.
In diesem Fall liegt die Zahl der Beratungen
ungefdhr auf Héhe der Durchfiihrungen.

Die hier erfassten Behandlungen bilden
einen Querschnitt der facharztlichen Ver-
sorgung ab; in Anbetracht der COVID-19-
Pandemie ist die Differenzierung von mi-
nimal- und nichtinvasiven wie auch ope-
rativen Eingriffen daher von besonderem
Interesse: Die Nachfrage an minimalinva-
siven Behandlungen war im Befragungs-
zeitraum besonders groR: da diese weni-
ger aufwandig und kostenglinstiger sind.

BEHANDLUNGEN 2020

Faltenunterspritzung (Filler)
Botulinumbehandlung (Botox)
BrustvergroRerung (Implantat)
Oberlidstraffung
Fettabsaugung
Hals-/Stirn-/Face-Lifting
Lippenkorrektur
Brustverkleinerung
Unterlidstraffung
Bruststraffung
Bauchdeckenstraffung
Kryolipolyse
BrustvergroBerung (Eigenfett)
Non-invasive Behandlung (z. B. Peeling, Laser)
Narbenbehandlung
Intimkorrektur

Gyndkomastie
Faltenunterspritzung (Eigenfett)
Nasenkorrektur

Fadenlifting

Vampirlifting/PRP
SchweiBdrusenbehandlung
Oberschenkelstraffung
Oberarmstraffung
Ohrenkorrektur
Gesalkorrektur

Brustwarzenkorrektur

Nicht- und minimalinvasive Behandlungen B Asthetisch-Plastische Operationen

3.9%
3,6 %
3.2%
32%
3.1%
2,7%
2,7%
2,5%
2,3%
2,0%
1.8%
1,6 %

1.4 %

I 11%
1 11%

1.1 %
0,5%
0,5%
0,5%
0,5%
0,4 %

0,4 %

8,6 %
8,3%
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Patient*innen unter 30 Jahren:

Leidensdruck bei der Brust am grofSten

Immer haufiger in der Praxis oder Klinik an-
zutreffen ist die Altersgruppe der unter 30-
Jahrigen. Bei genauerer Analyse der Behand-
lungen zeigt sich ein sehr deutliches Bild:
Die BrustvergréBerung (mit Implantat) ist
mit 39,3 Prozent mit Abstand der wichtigs-
te Eingriff bei den weiblichen Patientinnen
im Alter von 20 bis 30 Jahren. Die Behand-
lung der Gynakomastie bei mannlichen
Patienten in dieser Altersgruppe liegt im
geschlechtstbergreifenden Behandlungs-
ranking mit 18,5 Prozent sogar an 3. Stelle.

Wie erklart sich, dass Behandlungen der
Brust bei allen Geschlechtern so weit vor-
ne liegen? Der Leidensdruck bei den Pa-
tient*innen ist sehr hoch. Die Brust ist das
am starksten geschlechtsdifferenzieren-
de Merkmal bei der Betrachtung der Kor-
persilhouette. Haufighadern die Patient™*-
innen bereits seit der Pubertat damit.

Auf Platz 2 und 4 der vorgenommenen
Eingriffe liegen mit 20,5 Prozent die Botu-
linumtoxinbehandlung (kurz Botox) und
die Faltenunterspritzung (16,4 Prozent) -
also minimalinvasive Behandlungen, die
in dieser Altersgruppe auf den ersten Blick
Uberraschen. Der landldufigen Meinung,
dassjunge Menschen keine Faltenbehand-
lungen benétigen, steht allerdings der Be-
handlungspraxis entgegen: Den meisten
Patient*innen geht es um die Beseitigung
von kleineren dsthetischen Makeln wie ei-
nem unebenen Nasenricken oder Augen-
ringen. Immer bedeutsamer wird auller-
dem die Pravention von Falten, etwa ersten
Zornesfalten, sodass bestimmte Anlagen
sich gar nicht erst vertiefen.

BrustvergroBerung (Implantat)

Botulinumbehandlung (Botox)
Gynakomastie
Faltenunterspritzung (Filler)
Ohrenkorrektur
Fettabsaugung
Brustverkleinerung
SchweiBdrusenbehandlung
Bruststraffung
BrustvergroBerung (Eigenfett)
Kryolipolyse

Lippenkorrektur
Narbenbehandlung
Intimkorrektur
Oberschenkelstraffung
Bauchdeckenstraffung

Nasenkorrektur

Nicht- und minimalinvasive Behandlungen

BEHANDLUNGEN - UNTER 30-JAHRIGE

20,5 %
I 18,5 %
16,4 %
I 14,3 %
I 12,5%
Bl 3%
N 3%
N 3%
B 22%
4,2 %
B 42%
H21%
H21%
H21%
H21%

B 21%

M Asthetisch-Plastische Operationen



Frauen konzentrieren sich auf das Gesicht
insbesondere auf die Augen

Im Jahr 2020 steht weiterhin die Verbes-
serung des Selbstbildes im Fokus der
Frauen. Dabei geht es ihnen vorrangig
um ein ebenmaRigeres und frischeres Er-
scheinungsbild, vor allem im Gesicht. Um
dieses Ziel zu erreichen wahlen sie haupt-
sachlich Filler und Botulinumtoxin (auch
Botox genannt). Mit 29,1 Prozent ist die
Faltenunterspritzung mit Filler dabei am
beliebtesten. Danach folgt mit 22,6 Pro-
zent die Botulinumtoxinbehandlung.

Schaut man genauer hin, zeigt sich - im
Vergleich zum Jahr 2019 - eine starke Zu-
nahme an Ober- und Unterlidstraffungen.
Unter Berlicksichtigung der Maskenpflicht
drangt sich die Interpretation auf, dass
den Augen - als wichtigster optischer Ein-
druck in der sozialen Interaktion - aktuell
eine héhere Aufmerksamkeit zukommt.
Lag die Unterlidstraffung 2019 noch bei
1,6 Prozent, stiegt diese 2020 auf 2,3 Pro-
zent an und liegt nun im oberen Bereich
des Behandlungsrankings.

Bei den operativen Eingriffen, die Frauen
in diesem Jahr durchfiihren lassen, ist
weiterhin die BrustvergréRerung mit Im-
plantat am gefragtesten: 9,2 Prozent (im
Vergleich zu 12,9 Prozent in 2019) der Pa-
tientinnen haben diese vornehmen lassen.
Das Interesse an Fettabsaugungen ging im
Befragungszeitraum - im Vergleich zum
Vorjahr - erheblich zurilick. Vormals an
3. Position (9,7 Prozent) im Ranking, fiel der
Eingriff nun auf Platz 5 (6,7 Prozent) ab.

FRAUEN

Faltenunterspritzung (Filler)
Botulinumbehandlung (Botox)
BrustvergréRerung (Implantat)
Oberlidstraffung
Fettabsaugung
Lippenkorrektur
Hals-/Stirn-/Face-Lifting
Kryolipolyse
Brustverkleinerung
Unterlidstraffung

Non-invasive Behandlung (z. B. Peeling, Laser)
Bruststraffung
BrustvergréBerung (Eigenfett)
Bauchdeckenstraffung
Faltenunterspritzung (Eigenfett)
Vampirlifting/PRP
Narbenbehandlung
Intimkorrektur

Fadenlifting
Oberschenkelstraffung
Schweildriisenbehandlung
Oberarmstraffung
Nasenkorrektur

Gesallkorrektur

Nicht- und minimalinvasive Behandlungen B Asthetisch-Plastische Operationen

| 291%

29%
2,5%
2,3%
2,3%
2,3%
1,8 %
1.8%
1,8 %
1.4 %

1,4 %

1 09%
1 09%

1 07%

0,7 %
0,5%
0,4 %
0,4 %
0,2%

0,2%

6,9 %

6,7 %

22,6 %



Minner setzen auf minimalinvasive Behandlungen

Auch die Manner in Deutschland entschei-
den sich 2020, wie die Frauen, eher fir
minimalinvasive Eingriffe. Somit favori-
sieren die Patienten MaBnahmen fiir ein
frisches Aussehen im Gesicht - ohne gro-
Be operative Eingriffe.

Von den gewahlten Behandlungen im Be-
fragungszeitraum waren 17,9 Prozent mit
Botulinum und 16,1 Prozent Faltenunter-
spritzungen. Damit nimmt das Interesse
an minimalinvasiven Behandlungen in die-
ser Zielgruppe stark zu. Auffallend: Auch
das Vampir- und das Fadenlifting stoBt bei
den ménnlichen Patienten neuerdings auf
Interesse. Gab es letztes Jahr keine nen-
nenswerte Nachfrage, zeigt sich 2020 mit
1,8 Prozent immerhin eine erste Tendenz.
Anzunehmen ist auch in Bezug auf mann-
liche Patienten, dass die COVID-19-Pande-
mie ihre Wirkung zeigt: Operative Eingriffe
werden im Befragungszeitraum seltener
durchgefiihrt bzw. auf einen spéateren Zeit-
punkt verschoben. Es bleibt zu beobach-
ten, ob sich in den nachsten Jahren diese
Zielgruppe weiter in Richtung minimal-
und nichtinvasive Behandlungen 6ffnet.

Mit genauem Blick auf die operativen Ein-
griffe, die Mdnner vornehmen lassen, liegt
die Behandlung der Gynakomastie mit
14,3 Prozent auf Platz 1. Danach werden
zu 8,9 Prozent Oberlidstraffungen durch-
gefliihrt und mit 7,1 Prozent Fettabsau-
gungen vorgenommen. Intimkorrekturen
wurden 2020 im Vergleich zu den Vorjah-
ren bei den mannlichen Patienten nicht
mehr nachgefragt.

MANNER

Botulinumbehandlung (Botox)
Faltenunterspritzung (Filler)
Gynakomastie

Oberlidstraffung
Fettabsaugung

Non-invasive Behandlung (z. B. Peeling, Laser)
Narbenbehandlung
Unterlidstraffung
Hals-/Stirn-/Face-Lifting
Bauchdeckenstraffung
SchweiBdrisenbehandlung
Ohrenkorrektur
Lippenkorrektur
Nasenkorrektur

Fadenlifting

Vampirlifting/PRP

l 17,9 %

16,1 %

14,3 %

Nicht- und minimalinvasive Behandlungen B Asthetisch-Plastische Operationen



Minimal- und nichtinvasive Behandlungen beliebt wie nie

Die Beliebtheit von sanften Therapien und
dezenteren Behandlungsmethoden nimmt
seit Jahren stetig zu. Die Methoden wer-
den vielfaltiger und immer ausgereifter.
Es ist damit zu rechnen, dass der Trend in
den kommenden Jahren weiter an Fahrt
aufnimmt.

Wahrend im Vorjahr mit 41,5 Prozent der
Anteil von nicht- und minimalinvasiven
Behandlungen nur knapp die Hélfte aller
Eingriffe ausmachte, ist 2020 der Wertum
ganze 22 Prozentpunkte auf 63,7 Prozent
gestiegen. Die signifikante Steigerung ldsst
sich neben dem sich erweiternden Spekt-

OPERATIV VS. MINIMALINVASIV

Nicht- und minimalinvasive Behandlungen

rum an Behandlungen auch darauf zu-
rickfihren, dass die Hemmschwelle der
Patient*innen bei diesen Methoden als
niedrig zu bewerten ist und Behandlungs-
erfolge unmittelbarer sichtbar sind.

Bei der genaueren Betrachtung der nicht-
und minimalinvasiven Eingriffe zeigt sich,
dass Injektionstherapien mit Filler und
Botulinumtoxin besonders im Fokus ste-
hen, da die Reduzierung von Falten wei-
terhin einer der primaren Winsche der
Patient*innen ist. Mit der zunehmenden
Beliebtheit der Kryolipolyse, einer nicht-
invasiven Methode zur Reduzierung des

Korper-Fettgewebes, deutet sich ein neuer
Trend an: Sanfte Methoden sind nicht nur
fur das Gesicht geeignet.

Ein anderes Bild zeigt sich bei den opera-
tiven Eingriffen: Die Nachfrage nach Asthe-
tisch-Plastischen Operationen nimmt im
Vergleich zum letzten Jahr leicht ab. Lag
der Wert 2019 noch bei 58,5 Prozent, sinkt
er dieses Jahr auf 49,6 Prozent. Die Daten
des ndchsten Jahres werden zeigen, ob dies
eine voriubergehende Auswirkung der
COVID-19-Pandemie ist oder ob Patient*-
innen bei komplexeren Operationen tat-
sachlich zuriickhaltender werden.

63,7 %

Asthetisch-Plastische Operationen

49,6 %



Die Entwicklung der Geschlechterverteilung:
Frauen prigen die Asthetisch-Plastische Chirurgie

Frauen sind die Hauptzielgruppe in der
Asthetisch-Plastischen Chirurgie - eine Ver-
anderung dieser Nachfrage ist in abseh-
barer Zukunft nicht zu erwarten. Mit 87,8
Prozent ist 2020 sogar der héchste Wert
an Patientinnen seit 2013 dokumentiert,
wobei sich ein kontinuierlicher Anstieg
bereits seit 2017 zeigt.

Anders sieht es bei den mannlichen Pa-
tienten aus: Seit dem Hochstwert von 2017

pendelt sich der Anteil auf um die 12 Pro-
zent ein und zeigt somit, dass Manner als
Patientengruppe zwar fest etabliert sind,
die Nachfrage aber weit hinter der der
Frauen zurickliegt.

Es sind vor allem die Frauen, die mitihren
Behandlungswiinschen sowie Anspriichen
die Asthetisch-Plastische Chirurgie und
deren Behandlungsmoéglichkeiten primar
pragen. Die Forschung und der Markt mit

neuen Behandlungsméglichkeiten und
-methoden orientieren sich somit vor al-
lem an ihrem Bedarf.

Auch dieses Jahr wurden bei der Befra-
gung die Menschen erfasst, die sich selbst
als divers einstufen. Lag der Anteil letztes
Jahr noch bei knapp 1,0 Prozent, sank er
2020 auf 0,2 Prozent. Der Anteil dieser
Zielgruppe ist als sehr gering einzustufen.

GESCHLECHTERVERTEILUNG 2013 BIS 2020 IN % Frauen [ Manner M k.A. M Divers
87,8
86,1 86,6 86,7 '
82,9 848 84.3
80,4
171 17,5
14,7
135 12,1 12 12,3 1,8
21 37
0.5 0,4 1.3 ' 01 0.9 01 0,2
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020



Vorbeugung statt Faltenbehandlung;:

Botox bereits in jungen Jahren beliebt

In der Altersgruppe der 20-29-jahrigen Pa-
tient*innen bleibt die BrustvergroRerung
auch im Jahr 2020 eine der hédufigsten Be-
handlungen. Die Haufigkeit dieses Eingriffs
nimmt jedoch mit steigendem Alter ab und
wird dann ab einem Alter von 50 Jahren
durch die Bruststraffung ersetzt. Die Er-
fahrung aus der Praxis zeigt, dass bei dlte-
ren Patient*innen eher Form statt GroRe
entscheidend ist und teilweise sogar eine
kleinere Brust fur ein jugendlicheres Aus-
sehen gewiinscht wird.

Die Nachfrage nach Faltenunterspritzun-
gen und Botulinumtoxinbehandlungen be-

EINGRIFFE NACH ALTERSKLASSE

[ | Faltenunterspritzung (Filler)
Botulinumbehandlung (Botox)

¥ Oberlidstraffung

M BrustvergréRerung (Implantat)
Fettabsaugung

28,1 %

25,0%

12,5%

3,5%

ginnt ebenfalls in der Altersgruppe der 20-
29-Jahrigen, dabei steht immer haufiger
die Vorbeugung von Falten im Fokus. Auf-
fallend ist der Einbruch an Behandlungen
in der Altersgruppe der 40- bis 49-jahrigen
Patient*innen. Aus den Beratungsgespra-
chen ergibt sich fiir die Arzt*innen das Bild,
dass in dieser Altersgruppe Patient*innen
sehr stark in Familie und Job eingebunden
sind und ihnen weniger Zeit fur personliche
Wiinsche bleibt. In dieser Altersspanne
werden eher nur Behandlungsvorhaben,
die von den Patient*innen als sehr dring-
lich beschrieben werden, durchgefiihrt. Ab
50 Jahren steigt dann die Nachfrage, vor

allem nach Faltenunterspritzungen, wie-
der signifikant an.

Operative Oberlidstraffungen werden erst
ab einem Alter von 30 Jahren nachgefragt,
ab der Altersgruppe der 50-jahrigen Pa-
tienten*innen steigt die Nachfrage kon-
tinuierlich an, bis sie schlieBlich bei den
Uber 70-Jahrigen ihren H6hepunkt findet.
Bei jlingeren Patient*innen ab 30 Jahren
geht es bei der Oberlidstraffung oftmals
darum, genetisch bedingte Schlupflider als
Makel zu entfernen, wéhrend bei den al-
teren Patient*innen dann zunehmend al-
tersbedingt behandelt wird.

47,4 %

41,7 %

28,9 %

<20 20-29

30-39

40-49

50-59

60-69 >70

1
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Das frithere Aussehen als Ziel fiir die Behandlung

Um ihre Patient*innen moglichst gut be-
raten zu kdnnen, ist es fir die Asthetisch-
Plastischen Chirurg*innen der DGAPC
besonders wichtig, ihre Wiinsche und Be-
diirfnisse zu verstehen und einordnen zu
kdnnen.

Aus diesem Grund wurde in der aktuellen
Statistik ein besonderes Augenmerk auf
die Motivation und das entsprechende
Wunschbild der Patient*innen gelegt.
Interessant ist dabei, woran sich die Pa-
tient*innen orientieren bzw. wie sich die
Vorstellung vom duBeren Ich formt.

WUNSCHBILD

meinem fritheren Aussehen

Personen gleichen Alters

Medienpersonlichkeiten/Influencern

einer aktuellen, aber digital bearbeiteten Vorlage von mir

Personen jiingeren Alters

Jede*r Dritte nannte das friihere Ausse-
hen als Orientierung fir das gewiinschte
Ergebnis bei einem Asthetisch-Plastischen
Eingriff. Nachfolgend gab in diesem Jahr
fast jede*r zehnte Befragte an, sich am
Aussehen von Personen im gleichen Alter
zu orientieren. Nur 2,3 Prozent richten ihre
Vorstellungen nach dem Erscheinungsbild
von Medienpersdnlichkeiten oder Influen-
cern aus. Es zeigt sich deutlich, dass auch
die digital bearbeitete Vorlage eines ei-
genen Fotos an Bedeutung verliert: 2019
lag der Wert noch bei 14,0 Prozent, dieses
Jahr bezogen nur 2,3 Prozent der Patient*-

innen dies mit ein. Es zeichnet sich ab,

dass wie bei den Motivationsfaktoren auch
das Wunschbild der Patient*innen eigen-
standiger motiviert ist. Das eigene - wenn
auch jiingere - Aussehen wird zur Zielvor-
stellung. Das ist eine positive Tendenz,
denn die Behandlungen durch Fachérzt*-
innen sind umso erfolgsversprechender,
je realistischer die Ziele sind. Wird aller-
dings das friihere Erscheinungsbild in der
eigenen Erinnerung zu sehr idealisiert,
missen die beratenden Fachdrzt*innen
die Wunschvorstellungen oftmals mode-
rieren.

34,6 %

2,3%




Bei der Arztwahl zihlt der Expertenstatus

Fir den gewiinschten Eingriff den pas-
senden Arzt oder die passende Arztin zu
finden, ist fir Patient*innen immer ein
besonderes Anliegen. Auch bei der dies-
jahrigen Befragung in den Praxen der
DGAPC-Mitglieder wurden die Kriterien fiir
die Arztwahl abgefragt. Fiir jede*n Zwei-
te*n ist hierbei entscheidend, dass der
Arzt bzw. die Arztin ein*e Expert*in fir
den gewiinschten Eingriff ist. Im Vergleich
zum letzten Jahr ist dieser Wert um rund

ARZTWAHL

ist Experte fiir diesen Eingriff

macht einen kompetenten Eindruck

hat einen guten Ruf

15 Prozent, auf 53,9 Prozent, gestiegen.
Der 1. Platz des vergangenen Jahres, der
gute Ruf des Arztes bzw. der Arztin, rutscht
2020 mit 4,1 Prozent weniger auf den
2. Platz. Wie schon 2019 liegt auch in die-
sem Jahr der kompetente Eindruck des
Arztes bzw. der Arztin als Begriindung fuir
die Wahl auf dem dritten Platz.

An Position 4 im Ranking der Auswahl-
kriterien steht der Facharzttitel. Zwar er-

scheinen der Expertenstatus, der gute Ruf
und der erste Eindruck auf den ersten
Blick flr die Befragten wichtiger als der
Facharzttitel, allerdings schlieBt fur viele
Patient*innen der Expertenstatus eine ent-
sprechende fachliche Qualifikation mit ein.
Bei der Ermittlung, ob der Arzt einen gu-
ten Ruf hat, werden von fast 25 Prozent
auch Bewertungen auf Portalen herange-
zogen.

53,9%

43,3 %

39,8 %

tragt einen Facharzttitel 30,4%
wird auf Portalen gut bewertet 24,8%
hat einen seridsen Internetauftritt 24,7 %

wurde mir persénlich empfohlen

hat bereits einen Eingriff/eine Behandlung an mir vorgenommen

ist Mitglied der DGAPC oder einem dhnlichen Berufsverband

18,2%

15,7 %

21,2 %
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Tabuisierung im beruflichen, aber nicht im privaten Umfeld

Eine haufig diskutierte Frage im Bereich
der Asthetisch-Plastischen Chirurgie ist,
ob Patient*innen offen tiber ihre Behand-
lungen und Eingriffe sprechen und wenn
ja, mitwem sie dies tun. Es zeigt sich, dass
sich die Patient*innen bei diesen Fragen
einig sind: Sie bewahren im beruflichen
Bereich eher Stillschweigen Uber die je-
weiligen Eingriffe als im familidren Umfeld.
Vor allem gegenlber Arbeitgeber*innen,
Kund*innen sowie Kolleg*innen und Ge-
schaftspartner*innen mdchten Patient*-
innen ihren Asthetisch-Plastischen Eingriff
nicht preisgeben. Das Geschéftliche von
Privatem zu trennen, ist den meisten Pa-
tient*innen sehr wichtig. Offener sind sie

TABUISIERUNG

Kollegen/Geschéaftspartner

Familie und enger Freundeskreis

gegenliber Familie und Freunden. Hier gab
weniger als ein Viertel der Befragten an,
dass die Familie und der enge Freundes-
kreis nichts von dem Eingriff wissen soll.
Bekannten wiederum wiirde jede*r Zwei-
te nichts von einem Asthetisch-Plastischen
Eingriff erzdhlen.

Das Ergebnis spiegelt sich auch in den tag-
lichen Arztgesprachen wider. Patient*-
innen fragen in der Regel nach, ob direkt
nach dem Eingriff offensichtliche Schwel-
lungen, Rotungen oder Einstiche zu sehen
sein bzw. ob sogar Narben oder andere
Zeichen zuriickbleiben werden. Es wird
also deutlich, dass Patient*innen eher im

Arbeitgeber

kleinen und engeren Kreis Gber einen ge-
wiinschten oder durchgefiihrten Eingriff
sprechen bzw. darauf angesprochen wer-
den méchten. Das Ergebnis der Umfrage
gilt universell fir alle Arten von Eingriffen.
Es gibt keinen Anhaltspunkt dafir, dass
bei bestimmten Behandlungen die Zuriick-
haltung groBer ist als bei anderen. Eben-
so gibt es keine Differenzierung hinsicht-
lich des Geschlechts: Frauen wie auch
Manner sind sich bei diesem Thema einig.
Damit wiederholen sich die Ergebnisse
von 2016: Manner und Frauen gaben be-
reits damals an, vor allem gegeniber der
Familie offen Uber geplante oder durch-
gefiihrte Behandlungen zu sprechen.

64,1 %

Kunden

Bekannte

k. A. 16,4 %

20,2%

63,5 %

60,3 %

52,2%



Die Arztwahl ist wichtiger als die Kosten

Die Kosten fiir Asthetisch-Plastische Ein-
griffe und Behandlungen werden immer
haufiger von den Patient*innen selbst
Ubernommen - Krankenkassen tragen die-
se immer seltener. Trotzdem empfinden
knapp uber 70 Prozent der Patient*innen
die Kosten fiir einen Asthetisch-Plastischen
Eingriff als angemessen. Ein geringer Teil
der Befragten (3,5 Prozent) findet die Kos-
ten sogar niedriger als erwartet und nur
jede*r Neunte stuft sie als zu hoch ein.

KOSTENWAHRNEHMUNG

preiswerter als erwartet

Es zeigt sich aber auch, dass Patient*innen
erst dann, wenn sie mit einem Facharzt
oder einer Facharztin bzw. teilweise auch
mehreren Fachdrzt*innen uber ihr Anlie-
gen gesprochen haben, eine Vorstellung
von den Kosten gewinnen. Es ist durchaus
Ublich, dass ein oder sogar mehrere Be-
ratungsgesprache stattfinden. An erster
Stelle steht zu diesem Zeitpunkt die In-
formation, die Wahl der Methodik und die
Suche nach dem passenden Arzt oder der

angemessen

. . E -0 R

passenden Arztin. Dieser Umstand erklart,
warum mehr als die Halfte der befragten
Patient*innen beim Ausfillen des Frage-
bogens im Wartezimmer auf die Frage
nach der Kostenwahrnehmung noch kei-
ne Antwort wei. In dem Moment, indem
sich die Patient*innen fiir einen Arzt oder
eine Arztin entscheiden, den Eingriff kon-
kret planen und den Tarif der Behandlung
vor Augen haben, sind die Kosten dann
nicht mehr ausschlaggebend.

71.,4%

zZu teuer 9,7 %

3,5%

k. A.

61,8 %
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Fokusthema: Die Auswirkungen der COVID-19-Pandemie

auf Kliniken und Praxen der Asthetisch-Plastischen Chirurgie

Die COVID-19-Pandemie hat auch auf die
Branche der Asthetisch-Plastischen Chi-
rurgie Auswirkungen. Die Hygienemal3nah-
men und die Praxisorganisation wurden
zum Schutz von Patient*innen und Mit-
arbeiter*innen an die neuen Bedingungen
angepasst: Patient*innen wurden dafir
sensibilisiert, Termine bei Krankheitssymp-
tomen zu verschieben, das Personal wurde
abwechselnd eingesetzt und die Termin-
frequenz reduziert, sodass sich nur eine
kleine Zahl an Patient*innen gleichzeitig in
der Praxis befindet. Zu den MaRnahmen
gehorte leider auch die Einschrankung,
dass Begleitpersonen, die als Unterstut-
zung sonst willkommen waren, Patient*-
innen nicht zum Termin begleiten kénnen.
All diese Aspekte sind wichtig, haben aber
Folgen fir die Auslastung des Praxisbetriebs
und dessen Wirtschaftlichkeit.

Eine Umfrage unter den DGAPC-Mitgliedern,
durchgefuhrt im Frihjahr und Sommer
2020, gibt dazu konkrete Einblicke. Dabei
muss berucksichtigt werden, dass die Be-
fragung, die im Frihjahr 2020 wahrend des
Lockdowns stattfand, nur als eine Moment-
aufnahme in starker Abhangigkeit von den
Eindammungsverordnungen der verschie-
denen Bundeslander zu sehen ist. In allen
Teilen Deutschlands gab es aber in dieser
Zeit eine groBe Unsicherheit in den Praxen
wie auch Privatkliniken. Dabei ging es nicht
nur darum, wie gerade in Behandlung
befindliche Patient*innen weiterversorgt
werden kénnen und welchen Auflagen der
medizinische Bereich mittel- und langfristig
ausgesetzt sind. Fir die Facharzt*innen als
Arbeitgeber*innen ging es auch immer um

die Sorge der Wirtschaftlichkeit und um die
Arbeitsplatze in ihren Praxen und Kliniken.

Die Mitgliederbefragung zeigt, dass sich
jede*r Zweite in der eigenen beruflichen
Tatigkeit eingeschrankt fiihlte. Dies Idsst
sich am Beispiel Bayern gut erkléren: Eine
Allgemeinverordnung verpflichtete Privat-
kliniken mit Zulassung nach & 30 der Ge-
werbeordnung (GewO) im Frihjahr 2020
dazu, alle planbaren Behandlungen zuriick-
zustellen oder zu unterbrechen. Betten soll-
ten bereitgehalten werden, damit méglichst
umfangreiche Kapazitédten fir die Versor-
gung von COVID-19-Patient*innen verflig-
bar sind. Unter den 29 befragten Praxen
befinden sich neun sogenannte Beleger,
die insgesamt 31 Betten zur Verfligung stell-
ten, sowie 15 Praxen, die eine 8 30-Zulassung
besitzen und damit 84 Betten bereithielten.

Die Schonung der stationaren Ressourcen
fur den eventuellen Einsatz als COVID-Be-
handlungsstatte war jedoch nicht die ein-
zige Herausforderung: Um der Situation
gerecht zu werden, schrankten Praxen und
Privatkliniken Behandlungen und Eingrif-
fe im Asthetisch-Plastischen Bereich stark
ein. 88 Prozent der befragten Fachdrzt*-
innen gaben an, dass bis zu 50 Opera-
tionen pro Arzt oder Arztin wahrend des
Lockdowns nicht durchgefiihrt wurden.
Den damit verbundenen Umsatzriickgang
schatzten sie im Frihjahr 2020 auf rund
55 Prozent (durchschnittlicher Schatzwert
fiir die Monate Marz bis Mai 2020).

Eine finanzielle Unterstiitzung des Staates
nahmen jedoch nur 7 Prozent der befrag-

ten Asthetisch-Plastischen Chirurg*innen
in Anspruch, trotz nicht unerheblicher
UmsatzeinbuBen. Anders sieht es bei der
Maoglichkeit aus, Kurzarbeitergeld zu be-
antragen: Zum Zeitpunkt der Umfrage im
Mai 2020 zogen 72 Prozent der befragten
Mitglieder dies zumindest in Betracht -
einen entsprechenden Antrag hatten sie
aber dennoch nicht gestellt.

Im Sommer verzeichneten mehr als die
Halfte (59 Prozent) der befragten Fach-
arzt*innen nach dem Lockdown im Frih-
jahr einen Anstieg an Behandlungen und
Operationen, bei denen besonders Falten-
unterspritzungen (mit Fillern), Botulinum-
toxinbehandlungen und Oberlidstraffun-
gen im Fokus des Interesses standen.

Interessantist, dass vielen Facharzt*innen
eine Veranderung der Patientengruppen
auffiel: Jede*r dritte Facharzt bzw. -arztin
stellte fest, dass bestimmte Berufsgruppen
vermehrt in die Praxen kommen. 36 Pro-
zent der befragten Chirurg*innen fiel auf,
dass haufiger Patient*innen, die vorlber-
gehend im Homeoffice tatig sind, zu einer
Behandlung kamen. 27 Prozent der Be-
fragten gaben an, dass Lehrer*innen in
diesem Frithjahr haufiger als Gblich in der
Praxis bzw. Praxisklinik vorstellig wurden.
Bei 9 Prozent der Umfrageteilnehmer*in-
nen kam ein bemerkenswerter Teil der
Patient*innen aus dem Bereich der Gast-
ronomie. Aber es gab auch 18 Prozent, die
kein verstarktes Interesse einer bestimm-
ten Berufsgruppe unter ihren Patient*in-
nen identifizieren konnten.



Fazit: Asthetisch-Plastische Chirurgie im Jahr 2020

Die Ihnen hier vorliegende jéhrliche Pa-
tientenbefragung der DGAPC liefert seit
mittlerweile Gber zehn Jahren Marktda-
ten und Erkenntnisse zu Entwicklungen in
der Asthetisch-Plastischen Chirurgie in
Deutschland.

Es ist keine Frage: Das Jahr 2020 wird uns
vermutlich als ein Ausnahmejahr in Erinne-
rung bleiben. Um ein méglichst differen-
ziertes Bild darstellen zu kénnen, zeigen
wir im Fokusthema, welche Auswirkungen
die COVID-19-Pandemie im Asthetisch-
Plastischen Bereich mit sich bringt. Die
Absage von Behandlungen und Eingriffen
aus gesundheitlichen Bedenken, aber auch
aufgrund von finanziellen Unsicherheiten
auf Seiten der Patient*innen spielen im
Praxis- wie auch Klinikalltag der zurick-
liegenden Monate eine bedeutende Rolle
und pragen auch ein Stlick weit die dies-
jahrigen Ergebnisse unserer Statistik.

Durch die Zuriickhaltung auf Seiten der
Chirurg*innen wie auch Patient*innen bei
der Durchfiihrung operativer Behandlun-
gen, rickten zwei Phdnomene in den Vor-
dergrund: Als erstes Phanomen stellt sich
in diesem Jahr eine besonders hohe Bereit-
schaft der Patient*innen zu nichtinvasiven
Eingriffen fur schnelle, unkompliziertere
und giinstigere Behandlungserfolge dar.
Statt operativer Eingriffe wurde vermehrt
auf sanfte Methoden gesetzt, wenngleich
sich auch ein Trend zu minimalinvasiven
Behandlungen bereits seit Jahren durch-
aus abzeichnet. Innerhalb des Befragungs-
zeitraums lag der Schwerpunkt auf dem
Gesichtin Form von Faltenunterspritzungen

mit Fillern und Botulinumtoxinbehandlun-
gen. Interessant wird sein, ob der Fokus
auf dem oberen Gesicht und insbesonde-
re den Augen in den kommenden Jahren
weiter bestehen bleibt oder ob dies eine
voriibergehende Auswirkung aufgrund
des haufigen Tragens einer Maske am Ar-
beitsplatz oder in der Offentlichkeit ist.

Als zweites Phdnomen im Jahr 2020 zeigt
sich, dass besonders bei jingeren Patient*-
innen (unter 30 Jahren) der Leidensdruck
bei zu kleiner oder zu groBer Brust so stark
ist, dass trotz Corona-Krise der Wille zur
Behandlung nahezu unverdndert hoch war.
So ist im Befragungszeitraum 2020 die
am haufigsten gewdhlte Behandlung bei
den unter 30-Jahrigen mit 39,3 Prozent bei
den Frauen die Brustvergroerung (mit
Implantat) und mit 18,5 Prozent bei den
Mannern die Gynadkomastie. Wie schon zu-
vor erwahnt, erleben Patient*innen in die-
ser Altersgruppe diesen von ihnen emp-
fundenen kdrperlichen Makel als besonders
leidvoll. Die hier erfasste hohe Nachfrage
unterstreicht fir uns als Fachdrzt*innen,
dass Beratungen und dringende operative
Behandlungen im Bereich der Asthetisch-
Plastischen Chirurgie selbst in Krisenzei-
ten aufrechterhalten werden sollten - im
Sinne des Patientenwohls.

Uber Jahre stabil und véllig unbeeindruckt
von der Pandemie stellen sich die Zahlen
zum Geschlechterverhaltnis dar: Sieben
von acht Patient*innen der Asthetisch-
Plastischen Chirurgie sind weiblich. Die-
ser Uberhang prégt seit jeher die Branche.
Patient*innen kommen in die Praxis oder

Klinik, weil sie das Bedurfnis haben, ihr
Erscheinungsbild den eigenen, oftmals ganz
personlichen Vorstellungen anzundhern -
auch das zeigt die diesjahrige Statistik.
Dabei legen die Patient*innen viel Wert
darauf, sich bei ihrem Arzt oder ihrer Arz-
tin gut aufgehoben und mit ihren Win-
schen verstanden zu fiihlen. Sie erwarten
eine facharztlich geprdgte medizinische
Meinung und kompetente Beratung.

Ergdnzend zu den in der Statistik darge-
stellten Ergebnissen und Schlussfolgerun-
gen finden Sie nachfolgend wie gewohnt
die persénlichen Einschatzungen der vier
Vorstandsmitglieder der DGAPC.

Haben Sie Fragen?

Sind bei Ihnen Fragen offengeblie-
ben oder sogar neue entstanden,
dann melden Sie sich. Wir helfen
Ihnen gern weiter.

So erreichen Sie uns:
DGAPC-Pressestelle
Miinzstrae 18 | 10178 Berlin
Telefon +49 (0)30 219159-88
presse@dgaepc.de

Die nachste Patientenbefragung ist
bereits in Vorbereitung. Wir freuen
uns lber Ihre Anregungen und The-
men.
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Einschitzungen des DGAPC-Vorstands

Uber die Bedeutung der Beratungsleistung und Aufklidrung durch Fachidrzt*innen

+Als Fachérzt*innen ist es uns bei der DGAPC sehr wichtig, dass wir unsere Patient*innen umfassend be-
raten und aufkldren. Das bedeutet auch, dass wir nicht jeden Eingriff umsetzen, der von den Patient*innen
gewinscht wird. Im Vordergrund steht auch immer die Entscheidung, den Nutzen und die Risiken von Ein-
griffen oder Behandlungen darzulegen und zusammen mit den Patient*innen abzuwagen, ob der Eingriff
gesundheitlich vertretbar ist oder die Behandlung das gewlinschte Ergebnis uberhaupt erzielen kann. Es
freut mich als Prasident der DGAPC sehr, dass wir mit unserer diesjahrigen Statistik zeigen, dass Patient*-
innen darauf viel Wert legen und deswegen ganz gezielt zu uns kommen. Dies motiviert uns, noch mehr
Aufklarung zu betreiben, und wir freuen uns dabei auf die Unterstiitzung von Kollegen, Medien und Ver-
banden, denen wir unsere Zahlen dafiir gern zur Verfligung stellen. Gut informierte Patient*innen sind
wichtig, nur so kénnen wir sie vor voreiligen oder gesundheitsschadigenden Behandlungen schitzen.”

Dr. Harald Kaisers, DGAPC-Prasident

de Behandlungsjahr.” Dr. Lutz Kleinschmidt, DGAPC-Vorstandsmitglied

Uber den Expertenstatus und den Facharzttitel

,Schon seit einiger Zeit zeichnet sich ab, dass die Patient*innen gezielt nach dem Experten fiir die von ihnen
gewiinschten Eingriffe oder Behandlungen suchen. Dabei verlieren viele aus den Augen, dass der Fach-
arzttitel bereits fiir umfassende und vertiefende Kenntnisse steht. Patient*innen sollten bei der Arztwahl
natirlich stets kritisch hinterfragen, welche berufliche Qualifikation der gewéhlte Arzt oder die Arztin
vorweisen kann, und sich nicht durch vermeintliche Expertenbeitrdge auf z. B. Social Media-Kandalen blen-
den lassen. Gut ausgebildete Fachédrzt*innen sind Expert*innen seines bzw. ihres Gebiets und verfiigen
Uber die Kenntnisse, um auch schwierige oder aber seltenere Eingriffe durchfiihren zu kdnnen.”

Dr. Helge Jens, DGAPC-Vorstandsmitglied

Uber die Behandlungen der unter 30-Jdhrigen

Uber das aktuelle Fokusthema ,,Auswirkungen der COVID-19-Pandemie”

»Durch die COVID-19-Pandemie wurden die gesellschaftlichen Anldsse zwar seltener, aber das eigene Spie-
gelbild blieb bestehen. Uberraschend war, dass sich die Nachfrage ausgewéhlter Berufsgruppen durch die
Pandemie verstdrkt hat. Auch wenn COVID-19 vieles infrage stellt und sich Trends wie die No-Bra-Be-
wegung verstarkt zeigen, wird es interessant sein zu sehen, ob damit in diesem Jahr auch ein Auftakt zu
mehr Naturlichkeit einhergeht oder aber, ob es ein Ausnahmejahr bleibt und die Trends nachstes Jahr
wieder deutlicher in eine andere Richtung weisen. Wir blicken mit Zuversicht auf dieses und das kommen-

»Mit der Selfie-Diskussion im letzten Jahr ist die Zielgruppe der unter 30-Jahrigen ganz besonders in den
Blick geraten. In der Diskussion schwingt dabei oft mit, dass sie sich durch soziale Medien haufig zu nicht
notwendigen Eingriffen und Behandlungen verfiihren lassen. Meine ganz persénlichen Erfahrungen in der
Praxis zeigen aber auch, dass diese Altersgruppe mit ganz konkreten Problemen und Leiden zu uns in die
Praxis kommt. Uberrascht hat mich nicht, dass die Brustbehandlung bei beiden Geschlechtern dabei einer
der hdufigsten Griinde ist. Die Brust ist gerade im jungen Alter ein sehr wichtiges, weil geschlechterdiffe-
renzierendes, Kérperteil und die Patient*innen leiden bereits seit jungen Jahren an z. B. einem zu kleinen

Busen oder an einem zu deutlich ausgepréagten Driisengewebe im Brustbereich. Da Abhilfe zu schaffen

und das Selbstwertgefiihl zu starken, steht im Vordergrund - kein modischer Trend. Mit den Ergebnissen

der diesjahrigen Statistik wollen wir auch dazu anregen, dass es wichtig ist, in dieser Diskussion starker zu

differenzieren.” Dr. Alexander Hilpert, DGAPC-Vorstandsmitglied



Verzeichnis der DGAPC-Mitglieder

Samtliche Mitglieder der DGAPC sind Fachérzte fiir Plastische und Asthetische Chirurgie und auf dem Gebiet der Asthetisch-

Plastischen Chirurgie niedergelassen tatig.

Aachen

Dr. med. Helge M. Jens
Dombhof-Klinik - Private Fachklinik fur
Asthetische und Plastische Chirurgie,
interdisziplindre Behandlungen
Katschhof 3 | 52062 Aachen

Telefon +49 (0)241 47992-0
www.drjens.de

Augsburg

Dr. med. Sven von Saldern

Klinik am Forsterpark
Willy-Brandt-Platz 3 | 86153 Augsburg
Telefon +49 (0)821 453496-19
www.saldern-klinik.de

Bad Neuenahr

Dr. med. Claudius Ulmann
Kosmas-Klinik - Fachklinik far
Asthetisch-Plastische Chirurgie
Felix-Rltten-StralRe 11

53474 Bad Neuenahr

Telefon +49 (0)2641 94760
www.kosmas.de

Bad Schwartau

Dr. med. Gie Vandehult
Ostseeklinik
Anton-Baumann-StraRe 1
23611 Bad Schwartau
Telefon +49 (0)451 203968-0
www.ostsee-klinik.de

Bergisch Gladbach

Dr. med. Lutz Kleinschmidt
Parkklinik Schloss Bensberg

Im Schlosspark 1

51429 Bergisch Gladbach

Telefon +49 (0)2204 9799-500
www.parkklinik-schlossbensberg.de

Berlin

Dr. med. Olaf Kauder

Praxis Dr. Olaf Kauder
Kurfirstendamm 48 | 10707 Berlin
Telefon +49 (0)30 882-3420
www.plastische-chirurgie-berlin.de

Dr. med. Rainer L. Rupprecht
Dermatologikum Berlin
FriedrichstraBe 89 | 10117 Berlin
Telefon +49 (0)30 2062185-0
www.dermatologikum-berlin.de

Bielefeld

Dr. med. (I.) Jorg Blesse
Praxisklinik Dr. Blesse

Welle 20 | 33602 Bielefeld
Telefon +49 (0)521 52294-47
www.dr-blesse.de

Birkenwerder

Dr. med. Klaus Ueberreiter

Park-Klinik Birkenwerder
HubertusstraRBe 22 | 16547 Birkenwerder
Telefon +49 (0)3303 5134000-0
www.park-klinik-birkenwerder.de

Bochum

Dr. med. Michaela Montanari
Privatpraxis fur Plastische

und Asthetische Chirurgie
HumboldtstraRe 70 | 44787 Bochum
Telefon +49 (0)234 53062718
www.dr-montanari.de

Bonn

Dr. med. Stefan Schill
Nofretete Klinik GmbH & Co. KG
Koblenzer StraBe 63

53173 Bonn-Bad Godesberg
Telefon +49 (0)228 95739-137
www.nofreteteklinik.de

Darmstadt

Dr. (PY) ). Enrique Duerksen-Braun
Zentrum fiir Plastische und Asthetische
Chirurgie am Elisabethstift (ZPCH)
Landgraf-Georg-Stralle 100

64287 Darmstadt

Telefon +49 (0)6151 4287000
www.drduerksen.de

Dresden

Dr. med. Holger M. Pult
Asthetik in Dresden GmbH
Postplatz 6 | 01067 Dresden
Telefon +49 (0)351 48527170
www.aesthetik-dd.de

Dr. med. Stefan Zimmermann
Asthetik in Dresden GmbH
Postplatz 6 | 01067 Dresden
Telefon +49 (0)351 48527170
www.aesthetik-dd.de

Diisseldorf

Dr. med. Alexander P. Hilpert
Dr. med. A. P. Hilpert

Kénigsallee 12 | 40212 Disseldorf
Telefon +49 (0)211 586664-0
www.dr-hilpert.de

Dr. med. Christoph Reis

Disseldorfer Privatklinik Dr. Reis GmbH
LiesegangstraBe 13 | 40211 Diisseldorf
Telefon +49 (0)211 350666
www.duesseldorfer-privatklinik.de

Frankfurt am Main

Dr. med. Paul J. Edelmann

Main Klinik Frankfurt

Bronnerstrale 15 | 60313 Frankfurt a. M.
Telefon +49 (0)69 959920-41
www.praxis-edelmann.de

Dr. med. Gisbert Holle
Gemeinschaftspraxis fr Plastische Chirurgie
Oeder Weg 2-4 | 60318 Frankfurt a. M.
Telefon +49 (0)69 598005
www.plastische-chirurgie-ffm.de
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Dr. med. Norbert Kania

novolinea Klinik far
Asthetisch-Plastische Chirurgie

Am Hauptbahnhof 12 | 60329 Frankfurt a. M.
Telefon +49 (0)69 230841
www.novolinea.de

Hamburg

Dr. med.Christoph Kriiss
Praxisklinik Colonnaden
Colonnaden 9 | 20345 Hamburg
Telefon +49 (0)40 342439
www.praxisklinik-colonnaden.de

Dr. med. Hartmut Meyer
Praxisklinik Brahmsallee
Brahmsallee 9 | 20144 Hamburg
Telefon +49 (0)40 462556
www.praxisklinik-brahmsallee.de

Dr. med. Jan Pasel

Praxisklinik Colonnaden
Colonnaden 9 | 20345 Hamburg
Telefon +49 (0)40 342439
www.praxisklinik-colonnaden.de

Hannover

Dr. med. Hans-Detlef Axmann
Fachklinik far
Asthetisch-Plastische Chirurgie
Hildesheimer StraBe 34-40
30169 Hannover

Telefon +49 (0)511 80390-02
www.klinik-am-aegi.de

Dr. Katrin Miller

Klinik Dr. Katrin Miller
Schiffgraben 35 | 30175 Hannover
Telefon +49 (0)511 515655-0
www.dr-katrin-mueller.de

Karlsruhe

Dr. med. Bernd Loos

Klinik am Stadtgarten

Beiertheimer Allee 18 B | 76137 Karlsruhe
Telefon +49 (0)721 375656

www.kasg.de

Leipzig

Dr. med. Karl Heinz Horak
Praxisklinik am Markt

Markt 16 | 04109 Leipzig
Telefon +49 (0)341 9999755
www.praxisklinik-am-markt.de

Dr. med. Harald Kaisers
Praxisklinik am Markt

Markt 16 | 04109 Leipzig
Telefon +49 (0)341 9999755
www.praxisklinik-am-markt.de

Mainz

Dr. med. Klaus G. Niermann
Fontana Klinik GmbH
Gonsenheimer StraBe 56 a
55126 Mainz-Finthen

Telefon +49 (0)6131 94069-0
www.fontana-klinik.de

Miinchen

Dr. Dr. med. Wolfgang Funk
Klinik fir Plastische,
Asthetische, Kosmetische und
Wiederherstellungschirurgie

Frau-Holle-StraRe 32 | 81739 Miinchen

Telefon +49 (0)89 6060900
www.schoenheitsklinik.com

Dr. med. Dominik von Lukowicz
ASTHETIK in Miinchen
PfisterstraRe 9 | 80331 Miinchen
Telefon +49 (0)89 96291921
www.ae-muc.de

Miinster

Dr. med. Heinz Leisen

Dr. med. Heinz Leisen
Bohlweg 16 | 48147 Miinster
Telefon +49 (0)251 46465
www.dr-leisen.de

Dr. med. Wolf D. LiierBen
Aasee-Park-Clinic - Asthetisch-
Plastische Chirurgie, Privatklinik
Annette-Allee 4 | 48149 Miinster
Telefon +49 (0)251 265528-5
www.dr-lueerssen.de

Niirnberg
Dr. med. Jens H. Baetge

Narnberger Klinik fr
Asthetisch-Plastische Chirurgie

SibeliusstraRe 15 | 90491 Niirnberg

Telefon +49 (0)911 959610
www.nuernbergerklinik.de

Rosenheim

Dr. med. Florian Sandweg

AMOSARO - Dr. Sandweg Aesthetics
Miinchener StraRBe 1 | 83022 Rosenheim
Telefon +49 (0)8031 200 98 44
www.amosaro.de

Rottach-Egern

Dr. med. Torsten Kantelhardt

Praxis fur Plastische und

Asthetische Chirurgie

Haus zur Alten Post

Nérdliche HauptstraBe 17

83700 Rottach-Egern

Telefon +49 (0)8022 704125
www.plastische-chirurgie-am-tegernsee.de

Saarbriicken

Dr. med. Barbara Veldung

Privatpraxis Dr. med. Barbara Veldung
BahnhofstraRe 76-78 | 66111 Saarbriicken
Telefon +49 (0)681 94589231
www.aesthetik-veldung.de

Starnberg

Dr. med. Joachim Graf von Finckenstein
Praxisklinik in den Seearkaden
Wittelsbacherstrae 2 a | 82319 Starnberg
Telefon +49 (0)8151 29968
www.finckenstein.de

Stuttgart

Dr. med. Andrea Fornoff

Klinik fur Plastische Chirurgie in Degerloch
JahnstraBe 62 | 70597 Stuttgart

Telefon +49 (0)711 97946-0
www.klinik-degerloch.com

Dr. med. Annette Kotzur
Sophienklinik GmbH
SophienstraBe 41 | 70178 Stuttgart
Telefon +49 (0)711 252575-0
www.sophienklinik-stuttgart.de

Ulm

Prof. Dr. med. Albert K. Hofmann
Klinik Rosengasse, Prof. Hofmann GmbH
Rosengasse 19 | 89073 Ulm

Telefon +49 (0)731 140034-13
www.klinik-rosengasse.de
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