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Dr. med. Philipp Lingohr

Leitender Oberarzt

Facharzt fiir Allgemein-, Viszeral- und spezielle Viszeralchirurgie
The European Board of Surgery (EBS) Qualification in Coloproctology
Zusatzbezeichnungen Notfallmedizin und Proktologie

Studium
1995 - 2002 Studium der Medizin an der Universitat zu Koln

August - Oktober 2000 Famulatur als Stipendiat der Deutsch-Chinesischen Gesellschaft fuir Medizin
an der Tongji Medical University Wuhan, People‘s Republic of China (PRC)
(Chefarzt: Prof. Dr. med. Zhangwongmei)

Promotion

Januar 1998 - Juli 2001 Klinik 1l und Poliklinik fur Innere Medizin der Universitat zu Koln
(Direktor: Prof. Dr. med. W. Krone, Prof. Dr. med. J. C. Brining)
Thema: ,,Regulation des LDL-Rezeptorpromotors durch Ostrogen und
Selektive Ostrogen-Rezeptor-Modulatoren (SERM)“

April 1999 - April 2000 Promotionsstipendium und Aufnahme in das Forderprogramm
von ,,Koln Fortune*

Beruflicher Werdegang
AiP-, Assistenz- und Facharztzeit
Januar 2003 - Januar 2004 Universitatsklinikum Schleswig-Holstein, Campus Liibeck,
Abteilung fiir Gynakologie und Geburtshilfe
(Direktor: Prof. Dr. med. K. Diedrich)

Februar 2004 - Juli 2006 St. Franziskus-Hospital, Koln,
Klinik flr Allgemein- und Viszeralchirurgie
Akad. Lehrkrankenhaus der Universitat zu Koln
(Chefarzt: Dr. med. E. Kleimann)

Juli 2006 - April 2008 Universitatsklinikum Dusseldorf
Abteilung fur Allgemein-, Viszeral- und Kinderchirurgie
(Direktor: Prof. Dr. med. W. T. Knoefel)

April 2008 - Juni 2011 Klinikum Leverkusen

Abteilung fur Allgemein-, Viszeral- und Thoraxchirurgie
Akad. Lehrkrankenhaus der Universitat zu Koln
(Direktor: Prof. Dr. med. K.-H. Vestweber)

Juli 2011 bis heute Universitatsklinikum Bonn
Klinik und Poliklinik fir Allgemein-, Viszeral-, Thorax- und GefaBchirurgie
(Direktor: Prof. Dr. med. J. C. Kalff)

Februar 2014 Ernennung zum Oberarzt

seit Juli 2017 Teamleiter ,,Allgemeine und Onkologische Chirurgie*

seit Januar 2020 Leitender Oberarzt
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Marz 2013
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September 2012

2004 bis heute

2005 und 2006

Februar 2010

2007 - 2011

seit 2011

seit 2012

seit dem WS 2012/13

seit dem WS 2015/16

seit Februar 2016

seit April 2017

Facharzte
Facharzt fir Chirurgie nach der alten WBO

Facharzt fur Viszeral- und spezielle Viszeralchirurgie nach der alten WBO
The European Board of Surgery (EBS) Qualification in Coloproctology

Zusatzbezeichnungen
Zusatzbezeichnung Notfallmedizin nach der neuen WBO

Zusatzbezeichnung Proktologie nach der neuen WBO

Spezielle Trainings

Multiple MIC-Operationskurse an nationalen und internationalen
Trainingszentren (z.B. European Surgical Institute (ESI) in Hamburg-
Norderstedt, Laparoscopic Training Center (Strasbourg, France), etc.)

Aufenthalte an der University of Dundee, Scotland und Teilnahme an den
Operationskursen der EAES, ,,Laparoscopic upper and lower Gl Surgery“
im Cuschieri Skills Centre

(Leitung: Prof. Dr. med. A. Fingerhut und Dr. med. J. Jakimowicz)

»,daVinci Training” an der Université de Geneve, Switzerland
(Leitung: M. David Douglas)

Klinische Schwerpunkte

« Viszeralchirurgie (Osophagus-, Magen- und Kolorektalchirurige)
» Minimal-invasive-Chirurgie (MIC)

« Proktologie

Wissenschaftliche Schwerpunkte

» Minimal-invasive-Chirurgie im Kleintiermodell

« Klinische Studien (Qualitatsmanager der Chirurgischen Studienzentrale)
Lehrleistung

Organisation und Durchfiihrung von verschiedenen Laparoskopiekursen
fur jungere Kollegen/Innen

Durchfuihrung von Vorlesungen, Praktika, bedside-teaching,
fachlibergreifender Unterricht, Querschnittsbereich, Blockpraktika und
Seminar im Rahmen der Studentenausbildung im Fachgebiet Chirurgie
Betreuung und wissenschaftliche Anleitung von Promotionsarbeiten

Teilnahme an der Hauptvorlesung Chirurgie (Minimal-invasive-Chirurgie)

Organisation und Durchfihrung der ,,Laparoskopischen Trainingseinheit
(LTE)“ im SkillsLab Bonn fur Studenten/Innen

Aufnahme und aktive Mitarbeit in der Arbeitsgemeinschaft
SkillsLab Bonn

Lehrbeauftragter der Klinik



seit Januar 2005

seit Januar 2005

seit Januar 2006

seit Januar 2006

seit November 2012

seit Februar 2017

2006 - 2013

seit Oktober 2011

seit Februar 2013

seit Oktober 2018

Juni 2013

Juni 2015

Juni 2017

Mitgliedschaften
Mitglied in der ,,Deutschen Gesellschaft fur Chirurgie“ (DGCH)

Mitglied in der ,,European Association for Endoscopic Surgery
and other interventional techniques* (E.A.E.S.)

Mitglied in der ,,Deutschen Gesellschaft flr Allgemein- und
Viszeralchirurgie® (DGAV)

Mitglied der ,,Chirurgischen Arbeitsgemeinschaft Minimal Invasive
Chirurgie“ (CAMIC)

Mitglied in der ,,Chirurgischen Arbeitsgemeinschaft Coloproktologie“ (CACP)

Mitglied in der ,,Chirurgischen Arbeitsgemeinschaft fiir den Oberen
Gastrointestinaltrakt® (CAOGI)

Sonstiges
Teilnahme am Rettungsdienst als Notarzt in Koln und Leverkusen

Teilnahme an den Explantationsdiensten der
,Deutschen Stiftung Organtransplantation® (DSO)

,Prifarzt®

Auditor der ,,Deutschen Gesellschaft fur Allgemein- und Viszeral-
chirurgie® (DGAV)

Preise

Posterpreis auf dem ,,21th International Congress of the European Association
for Endoscopic Surgery (EAES)“ in Wien fur das Poster: Philipp Lingohr, Jonas
Dohmen, Hanno Matthaei, Sven Wehner, Jorg C. Kalff: ,,Establishment of a
novel laparoscopic cecum resection model for the simulation of laparoscopic
appendectomy in rats“

Posterpreis auf dem ,,23rd International Congress of the European
Association for Endoscopic Surgery (EAES)“ in Bukarest fiir das Poster:
Jonas Dohmen, Hanno Matthaei, Timo Schwandt, Nils Konieczny, Sven
Wehner, Jorg C Kalff, Philipp Lingohr: ,,Benefits of laparoscopic surgery
compared to conventional surgery do not result from an altered innate
immune response of peritoneal leukocytes*

Posterpreis aud em ,,25th International Congress of the European Association
for Endoscopic Surgery (EAES)“ in Frankfurt fur das Poster: Jonas Dohmen,
Sabine Klein, Anna Rudeloff, Robert Schierwagen, Hanno Matthaei, Sven
Wehner, Jorg C Kalff, Jonel Trebicka, Philipp Lingohr:

Combination of sleeve gastrectomy with postoperative diet is obligatory

for the improvement of metabolic and hepatic function in an experimental
model“



