1.1
1.11
1.1.2

113
114

1.2
1.2.1
1.2.2

2.1

2.1.1
21.2
2.13
214
2.15
2.1.6
2.1.7

341

3.11
3.1.2
3.13
3.14
3.15
3.16

4.1

4.1.1
41.2
413
414

4.2

421
422

Allgemeine perioperative MaBnahmen...........................

G. Rettinger, O. Guntinas-Lichius

Allgemeine Operationsvorbereitungen............ 11
Indikation und operative Planung................. 11
Rechtliche Voraussetzungen, Dokumentation

und AufKIarung. . .....coooiiiiiii i 11
Allgemeine Voruntersuchung und Vorbereitung ... 12
Thromboseprophylaxe ...............cooiinen. 13
Primedikation und Lokalandsthesie............... 13
Pramedikation. .........ccoovieiiiiiiiiiiinnnnn 13
Oberflichenandsthesie.................... ..ot 13

123

1.3
1.3.1
13.2

14

14.1
142
14.3

Infiltrations- und Leitungsandsthesie..............

Aligemeinanasthesie ......................... ...
Allgemeine Gesichtspunkte.......................
Spezielle Gesichtspunkte bei HNO-Eingriffen ......

Postoperative Versorgung........................
Allgemeine Gesichtspunkte.......................
Postoperative Schmerztherapie...................
Spezielle Gesichtspunkte bei OSAS-Patienten......

Plastisch-rekonstruktive Gesichtschirurgie...................... i

G. Rettinger

Grundlagen...............coiiiiiiiiiiiii i 17
Chirurgische Anatomie der Haut.................. 17
Asthetische Einheiten und Spannungslinien . ...... 18
Instrumente..........ccvviviiiiiiiiiiininnenn.. 19
Nahtmaterial ..o, 19
Wundheilung und allgemeine Wundbehandlung .. 19
Nahttechniken..............cooeiiiiiiiiiiin.. 20
Versorgung von Weichteilverletzungen

und Folgezustdnden..............cccovvieininnnn.. 23
Versorgung von Substanzdefekten ................ 27

Eingriffe an der Nase und den Nasennebenhohlen

EingriffeanderNase ...................cooiint 52
G. Rettinger

Vorbemerkungen .........coveevneeieinnenneennn. 52
Versorgung frischer Nasenverletzungen ........... 58
Eingriffe an der Nasenscheidewand ............... 62
Eingriffe an der duRBeren Nase (Rhinoplastik) ...... 82
Fehlbildungen ..........cccoiiiiiiiiiiiinneenn.n. 114
Nasenmuscheln..............oooiiiiiiiiiiiit, 115

Eingriffe in der Mundhohle und im Oropharynx
. A. Werner, J. P. Windfuhr

EingriffeandenTonsillen......................... 177
Tonsillektomie. ..........coiiiiiiiiiiiiiiinne.. 177
Alternative: Tonsillektomie in Lokalandsthesie. . ... 181
Adenotonsillektomie..........c.coeviiiiiiiieenn.n. 182

Blutungen nach Tonsillektomie und Tonsillotomie . 182

Eingriffe bei entziindlichen tonsillogenen

Komplikationen. ...t 184
Drainage von Peritonsillarabszessen............... 184
Abszesstonsillektomie. ............cocoeiiiin.. 185

Bibliografische Informationen
http://d-nb.info/1144660432

2.2

221
222
223
224
225
226

3.21

322

3.23

324

423
424

4.3

43.1
4.3.2
433

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
in verschiedenen Gesichtsregionen................

Gesichtshaut, Stirn und Schldfe ...................

Eingriffe an den Nasennebenhdhlen
und ihren angrenzenden Strukturen...............
W. Hosemann

Endoskopisch gestiitzte endonasale
Nasennebenhohlenchirurgie......................
Transorale und transfaziale Eingriffe

an den Nasennebenhohlen .......................
Transfaziale Eingriffe bei malignen Tumoren

der Nasennebenhohlen......................oe.
Eingriffe bei Mittelgesichtsfrakturen ..............

Er6ffnung von Retropharyngealabszessen ..........
Eingriffe bei tonsillogener Halsphlegmone
und tonsillogener Sepsis ..........coviiiiiiiina.

Eingriffe bei Abszedierungen in der Mundhdéhle. ...
Oberflachliche Zungenabszesse...................
Tiefe Zungengrundabszesse.......................
Abszesse des Mundbodens .......................

digitalisiert durch


http://d-nb.info/1144660432

4.4

441
442

4.5

4.5.1

5.1
5.11
5.1.2

5.2
521
522

5.3
53.1

53.2

533

534
535
53.6

53.7

5.4

54.1
54.2
54.3
54.4

5.4.5
5.4.6
54.7

6.1.2
6.1.3
6.14

Eingriffe bei benignen Tumoren und Zysten

von Mundhéhle und Oropharynx ................. 189
Benigne Zungentumoren................cooeaen. 189
Mundbodenzysten.............oiiiiiiiiiiian... 190
Eingriffe bei malignen Tumoren von Zunge,

Mundboden, Tonsillen und Rachenhinterwand .... 191
Tumoren von Zungenspitze, Zungenrand

und Mundboden ............ ..ol 191

Eingriffe an Larynx, Hypopharynxund Trachea.................. ... i,

). A. Werner, |. P. Windfuhr

Endolaryngeale Eingriffe . ........................ 204
Indirekte endolaryngeale Eingriffe................ 204
Direkte endolaryngeale Eingriffe ................. 204
Transorale Lasermikrochirurgie................... 213
Allgemeines. .......c.oiiiiiiiiiiii i 213
Benigne Erkrankungen................coooivinn. 214
Eingriffe beiengerGlottis ........................ 217
Endo-/extralaryngeale Glottiserweiterung

nach Lichtenberger ..o, 217
Endolaryngeale mikrolaryngoskopische
Glottiserweiterung ...........coveeieieenennnnn.. 218
Endolaryngeale laserchirurgische Glottis-

erweiterung nach Dennis-Kashima

(posteriore Chordotomie) ............c.oeuvuenen. 219
Transorale Arytenoidektomie..................... 220
Extralaryngeale Lateralfixation................... 220
Kombinierte extra-/endolaryngeale

Glottiserweiterung ............coeeiveeeennnenn. 221
Spasmodische Dysphonie ........................ 222
Eingriffe bei Stenosen von Larynx und Trachea. .. .. 223
Vorgehen bei Larynxstenosen .................... 223
Stenosen des laryngotrachealen Ubergangs ....... 223
Vorgehen bei Trachealstenosen................... 224
Laryngotracheale Rekonstruktion

mit Erweiterung durch Knorpel .................. 227
Partielle Krikotrachealresektion .................. 227
Ausgedehnte partielle Krikotrachealresektion ..... 227
Nachbehandlung ................cccoviiiia... 228

Eingriffe an Hals, Osophagus und Mediastinum
. A. Werner, J. P. Windfuhr

Perioperative Antibiotikagabe bei

Weichteileingriffen im Kopf-Hals-Bereich. ......... 273
Unterscheidung aseptischer von septischen

Eingriffen............cooiiii 273
Keimspektrum ..........cooviiniiiiiiiiennn 273
Zeitpunkt und Dauer der Antibiotikatherapie...... 273
Vorgehen bei Wundinfektionen .................. 273

4.6

4.6.1
4.6.2

4.7

4.7.1
4.7.2

4.8

5.5

5.5.1

55.2

5.6

5.6.1
5.6.2
5.6.3

5.7

5.7.1
5.7.2

5.8
5.8.1
5.8.2

5.9
59.1
59.2

5.10

5.10.1

5.10.2
5.10.3
5.104

5.10.5

6.2

6.2.1
6.2.2
6.2.3
6.24

Eingriffe bei Tonsillen-, Zungengrund-

und Pharynxwandtumoren.......................

Tumortonsillektomie
Transorale laserchirurgische Resektion

von Malignomen des Oropharynx ................

Eingriffe beim Schnarchen und obstruktiven

Schlafapnoe-Syndrom. ...........................
Uvulopalatopharyngoplastik .....................
Radiofrequenzablation/Somnoplastik.............

Tonsillotomie................ccooiiiiiiiinnnn...

Eingriffe bei frischen Verletzungen von Larynx

undTrachea. ...,

Vorgehen bei dislozierten Larynxfrakturen
und Verletzungen

Er6ffnung von Larynx und Trachea................

Koniotomie
Tracheotomie

Eingriffe bei entziindlichen Erkrankungen
von Hypopharynxund Larynx ....................

Eingriffe bei Epiglottisabszess ....................

Vorgehen bei laryngealer Perichondritis

Eingriffe beim Hypopharynxdivertikel.............
Transorale Chirurgie................coooiiiint

Zenker-Divertikel-Resektion von aufSen...........

Tracheobronchoskopie...........................

Tracheobronchoskopie mit starrem Bronchoskop . .

Eingriffe mit flexiblem Fiberbronchoskop .........

Eingriffe bei Malignomen von Larynx
und Hypopharynx ...............coiiiiiiiiinn,

Transorale Larynx-/Hypopharynxteilresektion -
Laserchirurgie.........ccoovieiiiiiiiiinnennns
Transzervikale Larynxteilresektion ...............
Totale Laryngektomie...............ccoeieienen..
Hypopharynx-Larynx-Teilresektion

unter ErhaltungdesLarynx ......................
Laryngektomie mit partieller Pharyngektomie.....

Eingriffe an den Lymphknoten....................
Vorgehen bei Lymphknotenabszessen.............
Zervikofaziale Lymphknotenexstirpation..........
Skalenusbiopsie ..........cooiiiiiiiii i
Neck DisSection ........ccovvuevninenennenennennn

Vorgehen bei Trachealabriss......................

Tracheostomaverschluss ..................oo.a...



6.3
6.3.1
6.3.2

6.4
6.4.1

6.5

6.5.1
6.5.2
6.5.3
6.5.4
6.5.5
6.5.6
6.5.7
6.5.8
6.59

6.6

6.6.1
6.6.2
6.6.3
6.6.4

71
7.1.1

7.13

7.2
7.2.1
7.2.2

8.1

8.1.1
8.1.2
8.13

8.2
8.2.1
8.2.2
823
824
8.2.5
8.2.6
8.2.7
8.2.8
8.29
8.2.10

Vorgehen bei Halszysten oder -fisteln ............. 284 6.65 OP-Planung.................cooiiiiiiiiiiiniii., 291
Mediane Halszysten/-fisteln ...................... 284 6.6.6 Speziellelnstrumente................cevvuenennn. 291
Laterale Halszysten/-fisteln....................... 285 6.6.7 Andsthesie .............ccciiiiiiiiiiiiiiiiiia, 291
6.6.8 OP-Technik.........cccovvviiiiiininiiiinennnnnn, 291
Vorgehen bei duReren Laryngozelen .............. 288 6,69 Nachbehandlung................coovvuuneeennnnn. 291
Transzervikale Exstirpation....................... 288
6.7 Chirurgie der Schilddriise. ........................ 291
Vorgehen bei zervikalen Lymphangiomen ......... 289 J. Abrams
OP-PrinzZip....oovenerne ittt 289 6.7.1 Topografie und chirurgische Anatomie
Indikation ..o 289 der Schilddriise. ...........covvuvieeiinnreeennn.. 291
Kontraindikation ...............cooooiiiiii, 290 672  Anatomische Besonderheiten
Spezielle Patientenaufklarung .................... 230 der Schilddriisenchirurgie........................ 292
OP-Planung. ..........ooooovminiin, 290 573 Prioperative DiagnoStik . ... ........oeveeeeeenn 294
Spezielle .Instrumente """""""""""""" 230 6.74  Operation der benignen Struma. .................. 296
Anéisthesng """"""""""""""""""" 290 6.7.5 Operation der Rezidivstruma..................... 299
OP-TechniK........coviiuiiei i 290 6.7.6  Eingriffe bei malignen Tumoren der Schilddriise ... 300
Nachbehandlung..............cooiiiiiiiinnoa... 290
6.8 Eingriffe an Osophagus und Mediastinum . ........ 300
Vorgehen bei Tumoren des Glomus caroticum ... 230 6.8.1 Endoskopische Eingriffe.......................... 300
OP-Prinzip...........coovviiiiiiiinin, 290 6.8.2  Zervikale Osophagotomie ..................c.c..... 306
Indikation...........cooiiii 290 6.8.3  Kollare Mediastinotomie ...............c.ceuenn.n. 307
Kontraindikation ................ccoiiiiiiiin.... 290
Spezielle Patientenaufklarung .................... 290
Eingriffe an den Speicheldriisen ............ ..o 308
0. Guntinas-Lichius
Eingriffe an der Gl. submandibularis............... 308 7.2.3 Diagnostische und interventionelle
Diagnostische und interventionelle Sialendoskopie der Gl. parotis. .................... 315
Sialendoskopie der Gl. submandibularis............ 308 724 Schlitzung des Ausfiihrungsgangs
Schlitzung des Ausfiihrungsgangs der Gl. parotis bei Sialolithiasis ................... 316
der Gl. submandibularis bei Sialolithiasis........... 310 725 ParotideKtOmie .. ..........covuueeeeinuueennnnnn. 316
Submandibulektomie ................. ... 311 726  Extrakapsulire DisseKtion........................ 322
7.2.7 Kombinierter Zugang (Combined Approach):
Eingriffeander Gl. parotis........................ 312 extraorale Steinbergung unter
Eingriffe bei Verletzungen........................ 312 sialendoskopischer Kontrolle ..................... 323
Eingriffe beim Parotisabszess ..................... 314
Eingriffe am N. facialis - Reanimation des geldhmten Gesichts ...............................oo. 324
0. Guntinas-Lichius
Nervenplastiken ...t 324 83 Statische Ziigelplastik ............................ 329
Direkte Fazialis-Fazialis-Nervennaht .............. 324 831  OP-PriNZiP.......ovuiiiieiniiiiiiiinenieannenns 329
Nervus-facialis-Interponat........................ 325 832 Indikation............coiiiiiiiiiiiiiiiiiieea 329
Hypoglossus-Fazialis-Jump-Nervennaht........... 326 8.3.3 Kontraindikation ...........coiiiiiiiiiiiiiin... 329
8.3.4 Spezielle Patientenaufkldrung .................... 329
Transposition des M. temporalis .................. 327 835 OP-Planung............ceeieiiiiiiiiiinniennnnnn. 329
OP-Prinzip.......coouuiiiiiiiiiiiiiiiineiieeenns 327 836 Spezielle INStrumente . ...........uuueeeeeeeennn.. 329
Indikation ... 327  83.7 ANASthESI® ....evniiiit i 329
Kontraindikation ...l 327 838  OP-TEChNIK.......coueeeeiniiieeaiieeeninieeanns 329
Spezielle Patientenaufkldrung .................... 327 839 Nachbehandlung..............ovvveeeeeeunnnnnnn. 330
OP-Planung...........cooviviiiiiiiiiiiinnnnnennns 328 83.10 AIternativen............eeeeeeuuuneeeeeennnnnnn. 330
Spezielle Instrumente...........ccocvveeiiennnennn 328
Andsthesie .........ccooiiiiiiiiiiiiiiii i 328 8.4 Oberlid-Gewichtimplantation..................... 330
OP-TechniK........ccooviuiiniiiiii i, 328 841  OP-Prinzip........ccooiiininiiiiiiiiiiininenennns 330
Nachbehandlung.............cccoiiiiiiiiin.... 329 842 Indikation............coiiiiiiiiiiiiiiiiiiaaa., 330
Alternativen..........oieiiiiiiiiiiieinennenennn. 329 843 Kontraindikation ...........ccoiiiiiiiiiiiiinnn.. 330



10

8.44
8.4.5
8.4.6

9.1

9.1.1
9.1.2
9.13
9.14
9.1.5
9.1.6
9.1.7

9.2

9.2.1
9.2.2
9.23
924
9.2.5
9.2.6
9.2.7

9.3

9.3.1
93.2
93.3

934
9.3.5

9.4

9.4.1
94.2
94.3

9.5

9.5.1

10

Spezielle Patientenaufkldrung....................
OP-Planung ........c.coiiiiiiiiiiiiiiinnns.
Spezielle Instrumente..................coouvunn...

Eingriffe am Ohr ... o

Eingriffe an der Ohrmuschel und am Gehérgang ... .
G. Rettinger

Grundlagen und allgemeine Manahmen.........
Korrektur der abstehenden Ohrmuschel ..........
Eingriffe am Ohrldppchen........................
Ohrmuschelfehlbildungen........................
Ohrmuschelverletzungen ........................
Ohrmuscheltumoren ............................

Grundlagen der Mittelohrchirurgie
bei der chronischen Otitis media..................
K.-B. Hiittenbrink

Indikationsstellung ....................oiaa...
Praoperative Manahmen........................
Andsthesie ...ttt
ZUBANGSWEEER ..o tttit it anrenneranennneenns
Grundlagen der Prdparationstechnik im Mittelohr.
Komplikationen ................coiiiininnn...
Nachbehandlung ..................cooiiin..L.

Eingriffe am knéchernen duRBeren Gehorgang
undam Trommelfell .............................
K.-B. Hiittenbrink

EXOStOSeN. ... .ot
Gehorgangscholesteatom ........................
Narbige Gehérgangsatresie/Blunting

nach chronischer Myringitis......................
Parazentese und Paukenréhrcheneinlage..........
Trommelfellaufrichtung..........................

Eingriffe am Warzenfortsatz. .....................
K.-B. Hiittenbrink

Mastoidektomie............cooviiiininieninenn..
Besonderheiten beim Sdugling ...................
Vorgehen bei otogenen Komplikationen...........

Cholesteatomchirurgie. ..........................
K.-B. Hiittenbrink

Grundlagen/Prinzipien............ccoiiiiiiinnn..

8.4.7
8.4.38
8.4.9

9.5.2
9.5.3

9.54
9.5.5

9.6

9.6.1
9.6.2
9.6.3
9.6.4
9.6.5
9.6.6
9.6.7
9.6.8
9.6.9
9.6.10

9.7

9.7.1
9.7.2
9.7.3
9.74
9.7.5

9.8

9.8.1
9.8.2
9.8.3

9.9

9.9.1
9.9.2

Andsthesie ...t 330
OP-Technik............coiiiiiiiiii i 330
Nachbehandlung ................c.coiiiiine.. 330
331
Transmeatales Vorgehen ......................... 394
Zwei-Wege-Technik (Intact Canal Wall,
geschlossene Technik) ........................... 396
Radikalhohle (offene Technik).................... 399
Kontrolloperation (Second-Look-OP) ............. 404
Tympanoplastik ..., 404
K.-B. Hiittenbrink
Definition............ooviiiiiiiiii i 404
OP-Prinzip ....ccovviii i 405
Indikation.........cooiiiiiiiiiii i 405
Kontraindikation ................................ 405
Spezielle Patientenaufklarung.................... 405
OP-Planung .........covviiiiiiiiiiiinnnananns 405
Andsthesie..........coooviiiiiiiiiiiiiiiiieen,, 405
Trommelfellrekonstruktion....................... 405
Ossikelrekonstruktion ........................... 411
Hammerkopffixation/Tympanosklerose . .......... 419
Stapeschirurgie..................oiiiiiiiiin.... 420
K.-B. Hittenbrink
Stapedotomie ............cciiiiiiiiiiiiiia 420
Spezielle operative Situationen................... 426
StapesPIStON .. .vvviit e e 429
Revisionsoperation (inkl. Malleovestibulopexie) ... 430
Tauchen und Fliegen nach Stapesplastik .......... 432
Otobasis ..........coooviiiiii it 432
K.-B. Hiittenbrink
Spezielles Instrumentarium...................... 432
Petrosektomie. .........vvevntiiiienenennnnnns 432
Operationsverfahren beim Vestibularisschwannom
(Syn. Akustikusneurinom)............cceveenn... 436
Implantierbare Horsysteme ...................... 447
K.-B. Hiittenbrink
Implantierbare Horgerdte........................ 447
Kochleaimplantat (Cochlear Implant, CI) .......... 453
456
470



