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ie Plastische Gesichtschirur-

giehatzwei Seiten: eine dsthe-

tische und eine funktionelle.
Experten der HNO-Klinik der LMU
verbinden medizinisches Fachwis-
sen und operatives Know-How mit
dem Wunsch des Patienten nach
einer kosmetischen Korrektur, um
ein in jeder Hinsicht bestmaogliches
Ergebnis zu erzielen. Das Spektrum
der Klinikam Campus Grof$hadern
umfasst plastische Operationen der
Nase, des Gesichts und der Ohren,
horverbessernde Operationen — in-
klusive Cochleaimplantation bei
ertaubten Patienten —, die Behand-
lung schlafbezogener Atemstorun-
gen, Ohrmuschelrekonstruktionen,
Tumorchirurgie an Kopf und Hals,
die Chirurgie der Speicheldrii-
sen, Diagnostik und Therapie von
Schluckstorungen sowie die Nasen-
und Nebenhohlenchirurgie. Ins-
besondere die fundierten funktio-
nell-anatomischen Kenntnisse der
HNO-Arzte tragen dazu bei, dem
Patienten ein jeweils individuell
passendes und sicheres Verfahren
anbieten zu konnen. Im besten Fall
lasst sich dabei Schonheit und Ge-
sundheit kombinieren, wie das Bei-
spiel der Nasenchirurgie zeigt.
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Nase, Nebenhdhlen und Atmung —
Asthetik trifft Funktion

In Deutschland wiinschen sich im-
mer mehr Frauen und Ménner eine
Schonheitsoperation an der Nase.
Dabei darf man nicht iibersehen,
dass die Nase in erster Linie ein At-
mungs- und Immunorgan ist, das
auch nach dem kosmetischen Ein-
griff weiter reibungslos funktionie-
ren muss. Ein wichtiger, wenngleich
héufig vergessener »Nachbar« der
Nase ist das Nasennebenhohlen-
system, welches untrennbar mit der
Nasenhaupthohle verbunden ist.
Bei Eingriffen an der Nase und an
den Nebenhohlen muss diese funk-
tionelle Einheit stets berticksichtigt
werden. Aus medizinischer Sicht ist
die Korrektur eines funktionellen
Missstandes vorrangig, lisst sich
vielfach aber —falls gewiinscht — mit
einer duflerlichen Schénheitskor-
rektur verkniipfen.

Die Nase als Atmungsorgan —
was geschieht mit der eingeatmeten
Luft?

Die menschliche Nase wird durch
eine Wand — die Nasenscheidewand
(»Septumc«) — in zwei Haupthohlen
unterteilt. In jeder Hohle befinden

sich drei gut durchblutete Schwell-
korper (»Nasenmuscheln«), die die
eingeatmete Luft wie Heizkorper
anwdarmen. Gut klimatisiert, ge-
langt die Luft in den Rachen und
passiert auf dem Weg in die Lunge
den Kehlkopf.

Zudem sorgt das Sekret der Nasen-
schleimhaut fiir eine Anfeuchtung
der Atemluft — eine perfekte Klima-
anlage! Im Nasensekret befinden
sich immunologisch aktive Anti-
korper. Deshalb treffen eingeatme-
te Eindringlinge wie Bakterien oder
Viren bereits in der Nase auf das
menschliche Immunsystem. Eine
wichtige Funktion, die auch bei
operativen Eingriffen erhalten blei-
ben muss.

Die Nasennebenhdhlen — [ufthaltige
Raume im menschlichen Schadel

Die Nasenhaupthohle steht in di-
rekter Verbindung mit den Na-
sennebenhohlen - luftgefiillte
Hohlrdume des Schidels, die mit
Schleimhaut ausgekleidet sind: Kie-
ferhohlen, Keilbeinhéhle, Stirn-
hohle und Siebbeinzellen, die wie
lufthaltige Bienenwaben zwischen
den Augenhohlen und der Nasen-
scheidewand liegen. Weshalb der

Eine eingehende
HNO-arztliche Un-
tersuchung klart
schnell und einfach,
welche Eingriffe
notig und moglich
—— _ sind.

Mensch tiberhaupt solche Hohlen
besitzt, ist nicht genau geklart. Man
vermutet, dass sie dem Leichtbau
des Schidels dienen. Bei Unfillen
sind diese Kammern ferner eine
Art Knautschzone, die das Gehirn
schitzt. Frithere Vermutungen,
dass die Nebenhohlen eine Funk-
tion als Resonanzriume fiir den
Stimmklang hitten, haben sich
nicht bestitigt.

Die Nase ist zu — was tun?

Wenn die Nase dauerhaft verstopft
ist, dann liegt das hiufig an einer
Verbiegung der Nasenscheidewand
(Septumdeviation), nicht selten
kombiniert mit einer Vergroflerung
der Nasenmuscheln. Vergleichswei-
se kleine Eingriffe beseitigen diese
Storungen nachhaltig. Aus medizi-
nischer Sicht ist eine solche Korrek-
tur sinnvoll, weil eine chronisch ge-
storte Nasenatmung mitunter eine
lastige Nasennebenhohlenentziin-
dung nach sich ziehen kann. Dann
kénnen sich voluminose Schleim-
hautpolypen bilden, die die Na-
senatmung weiter verschlechtern
und noch eine andere wichtige
Nasenfunktion blockieren — das
Geruchsvermaogen.

Die dupere Nasenform —
Schonheit und Funktion

Zwar ist die Nase an sich ein reines
Atmungs- und Riechorgan, doch
ihr kommt auch eine gewichtige Be-
deutung fiir den édsthetischen Ein-
druck des Gesichts zu. Etliche Men-
schen leiden, weil ihre Nase zu lang
oder schief ist oder weil sie einen
Hocker hat. Vielen gilt z. B. eine Ho-
ckernase mit herabhdngender Na-
senspitze als ungeliebter Ausdruck
von Alter oder gar Hexenhaftigkeit.
Daher nehmen Operationen an
der dufleren Nase statistisch stetig
zu, obwohl die plastische Korrek-
tur selten medizinisch indiziert ist,
sondern als kosmetischer Eingriff
nur dem Wunsch des Betroffenen
entspringt.

Die Patienten haben bei einem elek-
tiven operativen Eingriff die Wahl,
wo die Operation vorgenommen
werden soll. Wird die Operation
(medizinischer Fachbegriff: »Rhi-
noplastik«) durch einen in der Na-
senchirurgie erfahrenen Operateur
durchgefiihrt, sind unerwiinschte,
gravierende Folgen fiir die Funkti-



on der Nase kaum zu befiirchten.
In den meisten Fillen sind gute Er-
gebnisse gar ohne duflere Schnitt-
fithrung erzielbar. Operiert wird
nidmlich meist nur durch die Na-
senlocher. Einen besonderen Ge-
winn bedeutet der Eingriff fiir die
Patienten dann, wenn gleichzeitig
bestehende Ursachen ihrer Nasen-
atmungsbehinderung beseitigt wer-
den —wie die Septumdeviation oder
eine Nasenmuschelhyperplasie.

Was geschieht bei einer operativen
Nasenkorrektur?

Die duflere Form der Nase wird
durch die Gestalt und Grofle der
Knorpel- und Knochenstrukturen
des Nasengertistes bestimmt. Durch
eine operative Veranderung dieser
Strukturen (Nasenbein, Dreiecks-
knorpel, Fliigelknorpel) kann man
die Form der Nase gezielt verin-
dern. So kann eine zu lange Nase
verkiirzt oder eine zu breite Nase
verschmailert werden. Theoretisch
sind auf diese Weise extreme Form-
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veranderungen moglich, wie dies
am abschreckenden Beispiel von
Michael Jackson fur alle Welt sicht-
bar wurde.

Ein guter und erfahrener Operateur
wird jedoch stets bemiiht sein, sei-
ne Patienten im Hinblick auf ihre
Wiinsche angemessen zu beraten.
In der HNO-Klinik der LMU stre-
ben wir stets ein Ergebnis an, das im
besten Fall eine schone Form mit ei-
ner zugleich verbesserten Funktion
verbindet.

Eingehende Beratung bei
Schonheitsoperationen

Obwohl die Vorstellungen des Pa-
tienten die Grundlage der Operati-
onsplanung sind, setzen die Natur

und anerkannte Proportionsregeln
fiir ein hiibsches Gesicht der Umset-
zung aller Wiinsche gewisse Gren-
zen. Denn eine chirurgisch verdn-
derte Nase darf nicht als Fremdkor-
per in einem Gesicht wahrgenom-
men oder als »operiert« erkennbar
werden.

Noch weniger darf die Formverbes-
serung mit einer Verschlechterung
der Atmung erkauft werden — eher
ist auch diesbeziiglich eine Opti-
mierung anzustreben. Uber alle
diese Aspekte spricht ein vertrau-
enswiirdiger Operateur vor dem
Eingriffausfthrlich mit seinen Pati-
enten. Dabei werden auch am Com-
puter gestaltete Bilder hinzugezo-
gen, die eine Vorstellung tiber das
mogliche Ergebnis der Rhinoplas-
tik vermitteln.

Moderne Nasennebenhédhlenchirurgie
Auch wenn es gewisse nichtopera-
tive Therapieansitze gibt, miissen
chronische Entziindungsprozesse
der Nasennebenhghlen — seien

Navigation bei
Nasenneben-
hohlenchirur-
gie auf dem
Bildschirm.

sie Folgen von behinderter Nasen-
atmung, seien sie eigenstindig ent-
standen — meist chirurgisch behan-
delt werden. Dies geschieht heute
»endonasal« und »endoskopischg,
also mit grazilen Instrumenten und
feinen optischen Geriten, die durch
die Nasenlocher eingefithrt werden.
Kleine Kameras tibertragen fiir den
Operateur das Bild des in der Tiefe
der Naseliegenden Operationsfeldes
gut sichtbar auf einen Monitor.

Fiir besonders schwierige Situati-
onen steht in unserer gut ausgestat-
teten HNO-Klinik ferner ein »Navi-
gationssystem« zur Verfiigung, das
dem Chirurgen auf dem Bildschirm
die genaue Lage seiner Instrumen-
te im Prdzisionsrontgenbild des

N = Nasenbein
D = Dreiecksknorpel
S = Septum

| = lateraler Fliigelknorpelschenkel
m = medialer Fliigelknorpelschenkel

zu verbessern.

Bei einer Nasenkorrektur ist die detaillierte Kenntnis der Anato-
mie entscheidend, um die Funktionalitdt zu erhalten oder sogar

N = Nasenbein

S = Septumoberkante
D = Dreiecksknorpel

F = Fliigelknorpel

A = Apertura piriformis
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Patienten zeigt. Dadurch ist gewe-
beschonendes Operieren moglich.
Generell ist die Chirurgie gegentiber
fritheren Jahren sicherer und erfolg-
reicher geworden.

Der Hals-Nasen-Ohrenarzt als
Partner des Patienten

Die moderne Hals-Nasen-Oh-
renheilkunde hilft Patienten mit
Nasenproblemen durch ein breit
gefichertes Spektrum an konser-
vativen und operativen Leistungen.
Voraussetzung fiir die erfolgreiche
Behandlung im Einzelfall ist eine
intensive, individuelle Beratung

durch erfahrene Spezialisten — un-
abhingig davon, ob es sich um eine
kosmetische Fragestellung oder
die Therapie schwerer chronischer
Funktionsstorungen handelt.

Eine Untersuchung durch den
HNO-Arzt klirt schnell und ein-
fach, ob eine Korrektur der Nasen-
scheidewand oder ein Eingriff an
den Nasennebenhohlen bei Thnen
erforderlich ist.

Auf Wunsch erldutert Thnen ein er-
fahrener Operateur dariiber hin-
aus, welche Moglichkeiten fiir eine
plastische Korrektur Threr dufleren
Nase bestehen.

Die Schwerpunkte der HNO-Klinik der LMU Miinchen sind:

Tumorchirurgie an Kopf und Hals
Horverbessernde Operationen
Allergologie

Schlafbezogene Atemstdrungen
Chirurgie der Speicheldriisen
Ohrmuschelrekonstruktionen
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Nasen- und Nasennebenhthlenchirurgie
Plastische Operationen der Nase, des Gesichts und der Ohren

Diagnostik und Therapie von Schluckstdrungen
Cochleaimplantation bei ertaubten Patienten

Patientenorientierte, individuelle Beratung und ein auf Sie personlich zuge-
schnittenes Therapiekonzept von engagierten und qualifizierten Arzten sowie
den Einsatz hochmoderner Medizintechnik und bewahrter OP-Verfahren —

das konnen Sie von uns erwarten.
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