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Gesichtslahmungen nach Operationen vermeiden
Gutartige Tumoren der Ohrspeicheldriise werden oft a radikal
operiert

Nurnberg, Mai 2013 — Rund 80 Prozent der Tumoren amler Ohrspeicheldrise sind
gutartig. Doch auch diese Geschwulste sollten entfd werden, da sie zu bésartigen
Tumoren mutieren und Schaden an umliegenden Blutgafien oder Nerven anrichten
kénnen. Eine komplette Entfernung der Speicheldriisewie sie derzeit noch haufig
angewandt wird, birgt jedoch besonders hohe Risikeretwa fur eine Gesichtslahmung.
Mithilfe einer schonenden Operationstechnik ist esndglich, die Komplikationsrate zu
senken und die Tumorzellen dennoch vollstandig zin&ernen. Auf der heutigen
Pressekonferenz in Nurnberg, stellen Experten der &ls-Nasen-Ohren-Heilkunde diese

Methode vor und pladieren fur ihren vermehrten Einsatz in ihrem Fachgebiet.

Wenn Chirurgen den Speicheldriisentumor entferremnken sie dem Hauptgesichtsnerv
gefahrlich nahe: ,Der Nerv verlauft mitten durcle @peicheldriise hindurch. Wird dieser
bei der Operation beschéadigt, leiden die Patientder voribergehenden oder sogar
lebenslangen Gesichtslahmungen®, erlautert Proféxsaoned. Heinrich Iro, Prasident der
Deutschen Gesellschaft fur Hals-Nasen-Ohren-HeilkuKopf- und Hals-Chirurgie
(DGHNO KHC). Die Operationsmethode ist daher erggitdnd fir das
Behandlungsergebnis. Mit dem bisherigen Standagdéfirder Parotidektomie, ist das
Risiko fur Folgeschaden jedoch besonders hochDidektor der Hals-Nasen-Ohren-Klinik,
Kopf- und Halschirurgie des Universitatsklinikumdaagen pladiert daher fur eine neuere
Methode — die extrakapsulare Dissektion. ,Studiestditigen, dass es sich um eine fiir den
Patienten risikoarmere Methode handelt®, so Irchéasollte hier dringend ein Umdenken

bezuglich des Operationsstandards passieren.

Bei der bisher noch (iblichen Parotidektomie enterArzte die gutartige Geschwulst samt
Kapsel und umliegendem &ufReren und gegebenemfaéssin Driilsengewebe. Durch diese
radikale Methode bricht der Tumor lediglich beiemfiinf Prozent aller Patienten wieder
aus. ,Dieser Vorteil wird jedoch mit einer groReshZan Folgeschaden erkauft”, kritisiert
Iro. Denn bei einer Entfernung des kompletten Dngseebes treten bei durchschnittlich

jedem dritten Patienten voriibergehende Gesichtsiagen auf, da der Gesichtsnerv
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geschadigt wurde. Bei bis zu jedem zehnten Patiesitel diese Gesichtslahmungen sogar
dauerhaft. AuRBerdem entwickeln tGber 30 ProzenPdéenten nach diesem Eingriff ein so
genanntes Frey-Syndrom, eine auRergewohnliche $8pmeluktion an Gesicht und Hals.

,Gerade bei gutartigen Erkrankungen sollten Aretiogh den Nutzen des Eingriffs und das

damit verbundene Risiko sorgfaltig abwagen®, fordier.

Eine Studie, die Iro und seine Kollegen am spesigtien Speicheldriisenzentrum in
Erlangen durchfuhrten, zeigt jetzt, dass bei 4@&mnbder Patienten die extrakapsulare
Dissektion diese Folgeschaden reduziert. Bei der@jonstechnik konnen die Chirurgen
den Tumor samt Kapsel entfernen und gleichzeitig@esichtsnerv schonen. Von den
Patienten zeigten nur sechs Prozent Anzeichenr@n@ribergehende Gesichtslahmung,
lediglich bei zwei Prozent blieben die LAhmungsieestungen bestehen. ,Bisherige
Untersuchungen verdeutlichen zudem, dass der medrimor dennoch nicht haufiger
wieder nachwéchst. ", betont Iro. Fir einen grolxhder Patienten bedeute diese Technik

daher deutlich weniger Risiko.

Uber die Risikominimierung bei Eingriffen an dereS8heldriise und die Forderung,
bisherige standardisierte Operationsmethoden zidébken, wird Professor Iro auf der
heutigen Pressekonferenz anlasslich der 84. Jarsssumlung der DGHNO KHC
berichten.

Weitere Informationen zur 84. Jahresversammlundgefininteressierte unter www.hno.org.

Terminhinweise:

Lunch-Symposium

,Das Erlanger Konzept der Therapie von Speicheldriienerkrankungen —
Langzeiterfahrungen beim Organerhalt*

Termin: Donnerstag, 9. Mai 2013, 12.00 bis 13.00 Uhr

Ort: Saal Seoul, Nurnberg Convention Center (NCC Ost)

Sitzung:

Speicheldrisen/Fazialis 1

Termin: Freitag, 10. Mai 2013, 13.00 bis 14.15 Uhr

Ort: Saal Istanbul, Nurnberg Convention Center (NCQ Ost



