Patienteninformation

»Stirnhéhlenoperation«

Bei der sogenannten osteoplastischen Stirnhohlenoperation erfolgt eine
Eroftnung der Haut in einer Stirnfalte oder alternativ als Ohr-zu-Ohr-
Schnitt »unsichtbar« in den Haaren. Die Stirnhéhlenvorderwand wird
voriibergehend entfernt und am Ende der Operation wieder eingesetzt.
In Ausnahmefillen erfolgt die Stirnhéhlenoperation iiber einen bogen-
formigen Schnitt unterhalb oder in der Augenbraue sowie am seitlichen
Nasenrand. Teile der Stirnhéhlenwand miissen bei diesem Zugang ent-
fernt werden.

Unabhingig von dem jeweiligen Zugangsweg, den Sie bitte mit [hrem
Operateur besprechen, wird die kranke Schleimhaut entfernt und even-
tuell Eiteransammlungen beseitigt. Anschlief3end stellt man eine breite
Verbindung zwischen Stirnhohle und Nase her, damit die Wundabson-
derung und bei spateren Erkdltungen das Sekret abflieflen konnen. Nach
der Operation werden Stirnhéhle und Nasenhohle meist fiir einige Tage
ausgestopft, sodass Sie durch den Mund atmen miissen. Oft kommt es
zu einer harmlosen Schwellung der Stirn, der Augenlider und der Wan-
ge, die sich in wenigen Tagen zuriickbildet. Ebenfalls besteht ein eventu-
ell aufgetretener Bluterguss nur voriibergehend. Die Wundabsonderung
kann mehrere Wochen (4-6 Wo.) anhalten. Bei manchen Patienten
kommt es zu einer voriibergehenden oder bleibenden Empfindungslo-
sigkeit der Stirnhaut. In seltenen Fillen fordern ernste Entziindungen
die Wegnahme der gesamten Stirnhéhlenvorderwand. Die dann be-
stehende Eindellung kann in einer nachfolgenden Operation behoben
werden. Eine Beeintrachtigung des Riechvermdogens ist in ebenfalls sel-
tenen Féllen moglich. Da direkt an das Operationsgebiet Augenmuskeln
angrenzen, konnen nach der Operation Stérungen in diesem Bereich
auftreten, die sich im Doppeltsehen ausdriicken, in der Regel aber nur
voriibergehend sind.
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