
Unser Experte:
Dr. Stefan Maas, HNO-
Praxisgemeinschaft am
Elisabeth-Krankenhaus
� 05 61/1 09 49 55

Arbeitenmit Fingerspitzengefühl

DieGesichts- undKopf-
chirurgie isteinsehrsen-
sibler Bereich. Ummög-
lichst schonend zuope-
rieren,werden viele Ein-
griffe durch dieNase
ausgeführt.
VON I LONA POLK

Eine Vorwarnung gab es
nicht. Urplötzlich stellte
sich bei Erna Wölfle aus

Kassel massives Nasenbluten
ein. Die rüstige 80-Jährige
kam als Notfall in die HNO-
Praxisgemeinschaft von Wolf-
gang Diener, Dr. Axel Sauer
und Dr. Stefan Maas. Die Diag-
nose war niederschmetternd:
Ein Tumor in der Nase hatte
die Blutung ausgelöst. Doch
damit nicht genug. Drei weite-
re Tumore im Bereich des obe-
ren Gesichtsschädels fanden
die Ärzte, einen davon in der
Augenhöhle, die anderen
kaum erkennbar auf Nase und
Stirn.

Beispiel
Mittelohrentzündung

Operiert werden auch Pa-
tienten mit einer chronischen
Mittelohrentzündung. „Die
tut nicht weh“, erklärt Dr.
Maas. Und das ist tückisch,

denn so breitet sie sich weiter
aus und zerstört knöcherne
Strukturen, ohne dass der Pa-
tient etwas merkt. Knochen-
fraß heißt das im Volksmund,
Cholesteatom nennen es die
Fachleute. Konservative The-
rapiemaßnahmen wie die Ga-
be von Antibiotika bleiben er-
folglos. Der Patient geht erst
zum Arzt, wenn er immer
schlechter hört. Häufig sind
dann bereits die Gehörknö-
chelchen betroffen und müs-
sen operativ entfernt werden.
Sie werden durch Mikropro-
thesen aus Titan ersetzt, die
dem Patienten sein Hörvermö-
gen zurückgeben. Viele Pa-
tienten werden von HNO-Ärz-
ten eigens zur OP überwiesen
und danach am Heimatort
weiter betreut. „Über die gute
Zusammenarbeit sind wir
sehr froh“, sagt Dr. Maas. Bis
zu einhundert Kilometer rei-
sen die Patienten an.

So schonend wie möglich
Eine solche Strecke musste

ErnaWölfle an jenem Februar-
nachmittag nicht zurückle-
gen. Sie wurde im Elisabeth-
Krankenhaus operiert, der Tu-
mor in der Nase wurde ent-
fernt. Um an den Tumor in der
Augenhöhle zu gelangen,
wählten die Spezialisten eben-
falls den Weg durch die Nase.
„Der Vorteil liegt in der scho-
nenden Vorgehensweise“, er-

läutert Dr. Maas. Die erspart
eine Öffnung des Schädels. In
weiteren Sitzungen wurden
die Geschwülste auf Stirn und
Nase entfernt, die Gesichts-
strukturen durch Hautplasti-
ken wieder hergestellt.

Gut sechs Monate sind seit
dem ersten Eingriff vergan-
gen. Die Narben im Gesicht
von Erna Wölfle erinnern al-
lenfalls an Druckstellen vom
Brilletragen und sind kaum

sichtbar. Dafür kleine Lach-
fältchen, wenn sie über ihren
Gesundheitszustand sagt: „Ich
bin rundum zufrieden.“

Hat wieder gut lachen: ErnaWölfle hat die Operation problemlos überstanden und lässt sich von Dr. Stefan Maas noch einmal den Ab-
lauf erklären. Foto: Polk
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