
Ophthalmologe 2012 · 109:429
DOI 10.1007/s00347-012-2606-z
© Springer-Verlag 2012

C. Hintschich1 · H.-W. Meyer-Rüsenberg2

1 Augenklinik, Ludwig-Maximilians-Universität, München
2 Katholische Krankenhaus gem. GmbH, Augenklinik am St. Josefs-
Hospital, Universität Witten/Herdecke, Hagen

Lidchirurgie

Die Augenlider – ihre Kontur, ihre Stel-
lung sowie der Zustand ihrer Haut – be-
dingen ganz wesentlich den Gesichtsaus-
druck des Menschen. Alle chirurgischen 
Lideingriffe unterliegen damit einem ho-
hen ästhetischen Anspruch. Daher er-
fordern operative Eingriffe ein großes 
Maß an Disziplin und die Einhaltung be-
stimmter Regeln und Schnittführungen 
unter anatomischen und pathophysiolo-
gischen Gesichtspunkten. Hier befindet 
sich der Augenarzt in einem Spannungs-
feld zwischen den Aktivitäten verschie-
dener Fachrichtungen mit unterschied-
lichen Ansprüchen und kann dabei sei-
ne spezielle Expertise besonders deutlich 
machen.

»  Alle chirurgischen Lideingriffe 
unterliegen einem hohen 
ästhetischen Anspruch

Die Therapie der Ptosis ist immer noch 
primär eine chirurgische. Abhängig von 
Lebensalter, Art und Ausprägung kom-
men unterschiedliche Zugänge und Ope-
rationsverfahren zum Einsatz. Bei Kin-
dern besonders wichtig sind eine enge 
kinderophthalmologische Betreuung und 
eine ggf. auch frühzeitige Operation, um 
das Risiko von Amblyopie zu minimieren. 
Hintschich gibt einen Überblick über ak-
tuelle Aspekte der Ptosischirurgie.

Bei Schnittführungen am Ober- und 
am Unterlid, die im Rahmen einer Ble-
pharoplastik durchgeführt werden, sollten 
diese nach den von Meyer-Rüsenberg dar-
gelegten strategischen Überlegungen vor-
genommen werden. Dabei sind die Lage 
der zu korrigierenden Elemente, das Al-
ter, aber auch rassische Unterschiede, z. B. 
europäisches oder asiatisches Lid, zu be-

rücksichtigen. Es gilt, sowohl transkuta-
ne als auch transkonjunktivale Zugänge 
zu kennen und Komplikationen beherr-
schen zu können.

Im Zuge der zunehmenden Alterung 
der Bevölkerung sind entsprechend invo-
lutive Lidfehlstellungen, v. a. des Unterli-
des, häufig. Sie führen zu chronischer Irri-
tation von Binde- und Hornhaut und da-
mit zur Störung der optischen Funktion 
der Augenoberfläche. Wegen der Vielzahl 
der chirurgischen Techniken in der Lite-
ratur wurden von Schaudig einige Opera-
tionsverfahren, die sich bewährt haben, 
ausgewählt. 

Schlecht heilende Wunden stellen für 
jeden Operateur ein großes Problem dar. 
Frau Pitz et al. zeigen in ihrer Arbeit einen 
ungewöhnlichen Behandlungsweg unter 
Verwendung von Maden auf.

Wir wünschen dem Leser eine interes-
sante Lektüre. 
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Einführung zum Thema


