
Neue wissenschaftliche 
 Handlungsempfehlung
Mit der neuen S2k-Leitlinie werden erstmalig Empfehlungen für die Beratung und Therapie von 
rekonstruktiven und ästhetischen Operationen von Mädchen und Frauen gegeben.

Das Aussehen der weiblichen Geschlechtsorgane und 
deren Veränderung können für Frauen direkten Ein-
fluss auf ihr Selbstwertgefühl nehmen. Die Gründe für 
operative Eingriffe sind vielfältig. Neben ästhetischen 
Faktoren können auch Veränderungen – etwa nach 
Geburten, altersbedingtes Erschlaffen der Haut oder 
starke Gewichtsabnahme – zu Problemen führen. Re-
konstruktive und ästhetische Operationen des weib-
lichen Genitals beinhalten die Wiederherstellung oder 
Angleichung von Form und Funktion der Vulva.

Operationen und Operationsschritte 
erklärt

Um die Versorgung von betroffenen Patientinnen zu 
vereinheitlichen, hat die Arbeitsgemeinschaft der Wis-
sen schaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e.V. 
(AWMF) nun die erste S2k-Leitlinie zu diesem Thema 
veröffentlicht. Die Empfehlung basiert auf einer Be-
wer tung der angewandten Verfahren, welche in ei nem 
fachübergreifenden Expertenkonsens erarbeitet wurde. 
Darüber hinaus stellen die Autoren derzeit übliche 
intim chirurgische Eingriffe zur Rekon struktion sowie 
Operationen und Operationsschritte dar. Erarbeitet 
wurde die Handlungsempfehlung unter der Feder-
führung der Deutschen Gesellschaft für Gynäkologie 
und Geburtshilfe e.V. (DGGG) und der Deutschen 
Gesell schaft der Plastischen, Rekonstruk tiven und 
 Ästhetischen Chirurgen e.V. (DGPRÄC) mit  Beteiligung 
zahlreicher weiterer Fachgesellschaften.

Neben der Anatomie des weiblichen Genitals stellen die 
Autoren in ihrer Handlungsempfehlung die Indikationen 
und Kontraindikationen für die Durch führung einer rekons-
truktiven und ästhetischen Operation vor. Nach einer aus-
führlichen Anamnese sollte die Patientin umfangreich über 
das geplante operative Prozedere aufgeklärt werden. Je 
nach Leiden der Patientin empfiehlt die Leitlinie spezifi-
sche operative Vorgehensweisen.

„Diese neue Leitlinie vereint erstmals den aktu  ellen 
 Wissens stand zu den  angewandten Ver fahren bei  Operationen 
des  äußeren und inneren  Genitals von  Frauen und soll
somit Ärzten sowie  Patientinnen eine  Hilfe stellung bei der 
Entscheidungs fi ndung sein.“

Prof. Dr. Matthias Beckmann (Erlangen), DGGG-Leitlinienkoordinator

„Rekonstruktive und ästhetische Operationen des äußeren weib-
lichen Genitals umfassen ein weites Spektrum an Indikationen und 
Therapieoptionen, die aufgrund der bestehenden Vielfalt noch 
wenig Standardisierung erfahren haben. Die neue S2k- Leitlinie zu 
diesem Thema soll es den behandelnden Ärzten im klinischen
Alltag ermöglichen, Maßnahmen fundiert nach aktuellem Stand 
 besprechen und planen zu können.“

Prof. Dr. Matthias Beckmann (Erlangen), DGGG-Leitlinienkoordinator

Eigenes Kapitel zu Formen der Genital-
verstümmelung

Ein eigenes Kapitel wird den Formen von Genitalver-
stümmelung, Female Genital Mutilation (FGM), gewidmet. 
Je nach Schwere der Gewebe- und Funktionsverletzung 
des Geschlechtsorgans, werden entsprechende Therapie-
optionen dargestellt, wobei – so betonen die Autoren – 
ein umfassendes Verständnis der komplexen soziokul-
turellen und medizinischen Aspekte insbesondere im 
Kindes- und Jugendalter erforderlich ist. Alternative Ver-
fahren zur Vaginalstraffung etwa mit Lasertechnik sollten 
nur im Rahmen von klinischen Studien zum Einsatz kom-
men, da bislang keine klinische Effektivität erwiesen 
wurde. Die Nachbehandlung derartiger Operationen ist 
abhängig von Art und Ausmaß des chirurgischen  Eingriffs 
und den körperlichen Voraussetzungen der Patientin. 
Grundsätzlich ist eine postoperative Überwachungsphase 
mit geeigneten Kontrollen empfohlen. Ästhetische Ein-
griffe werden ohnehin zumeist ambulant durchgeführt.

An der Erstellung der insgesamt 117 Seiten umfassenden 
Handlungsempfehlung waren 18  Autoren aus Deutsch-
land, Österreich und der Schweiz beteiligt.  Finanziell 
unter stützt wurde das Leitlinienprojekt von der Deut-
schen Gesellschaft für Gynäkologie und Geburtshilfe e.V. 
(DGGG).

Leitlinien sind Handlungsempfehlungen. Sie sind rechtlich 
nicht bindend und haben daher weder haftungsbegrün-
dende noch haftungsbefreiende Wirkung.

Quelle: Deutsche Gesellschaft für Gynäkologie und 

Geburts hilfe e.V. (DGGG); Deutsche Gesellschaft

der Plastischen, Rekonstruk tiven und Ästhetischen 

Chirurgen e.V. (DGPRÄC)
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VISTABEL® 4 Allergan-Einheiten/0,1ml Pulver zur Herstellung einer 
Injektionslösung. Wirkstoff: Botulinum-Toxin Typ A zur Injektion (Ph.kk
Eur.). Zusammensetzung: Eine Durchstechflasche enthält: Botulin-
um-Toxin Typ A zur Injektion (Ph.Eur.) aus Clostridium botulinum, 50
oder 100 Allergan-Einheiten / Durchstechflasche. Botulinum-Toxin-
Einheiten sind nicht von einem Präparat auf andere übertragbar. 
Sonstige Bestandteile: Albumin vom Menschen, Natriumchlorid. 
Lagerungshinweis: Im Kühlschrank lagern (2°C–8°C). Anwen-
dungsgebiete: VISTABEL® ist indiziert für die vorübergehende Ver-
besserung des Aussehens von moderaten bis starken vertikalen Fal-
ten zwischen den Augenbrauen, sichtbar bei maximalem Stirnrunzeln
(Glabellafalten) und/oder moderaten bis starken seitlichen Kanthal-
falten (Krähenfüße), sichtbar bei maximalem Lächeln und/oder mode-
raten bis starken Stirnfalten, sichtbar bei maximalem Anheben der Au-
genbrauen, wenn die Ausprägung der Gesichtsfalten eine erhebliche
psychologische Belastung für erwachsene Patienten darstellt. Gegen-
anzeigen: VISTABEL® darf nicht angewendet werden bei Personen, 
bei denen eine Überempfindlichkeit gegenüber Botulinum-Toxin Typ
A oder einem der sonstigen Bestandteile bekannt ist, bei Myasthenia 
gravis oder Lambert-Eaton-Syndrom, bei Infektionen an den vorge-
sehenen Injektionsstellen. Nebenwirkungen: Glabellafalten: Häufig: 
Kopfschmerz, Parästhesie, Augenlidptosis, Übelkeit, Erytheme, Haut-
spannen, lokalisierte Muskelschwäche, Gesichtsschmerzen, Ödeme/
Schmerzen/Irritationen an der Injektionsstelle, Ekchymose. Gelegent-

lich: Infektion, Angst, Schwindel, Blepharitis, Augenschmerzen, Seh-
störungen (einschließlich verschwommenes Sehen), trockener Mund,
Ödeme (Gesicht, Augenlid, periorbital), Lichtempfindlichkeit, Juckreiz,
trockene Haut, Muskelzuckungen, Grippesymptome, Asthenie, Fieber. 
Krähenfüße mit oder ohne Glabellafalten: Häufig: Hämatom an der In-
jektionsstelle. Gelegentlich: Augenlidödem, Blutung/Schmerzen/Par-
ästhesie an der Injektionsstelle. Stirnfalten und Glabellafalten mit oder 
ohne Krähenfüße: Häufig: Kopfschmerzen, Augenlidptosis, Hautspan-
nen, Brauenptose, Blauer Fleck an der Injektionsstelle, Hämatom an 
der Injektionskk stelle. Gelegentlich: Schmerzen an der Injektionskk stelle.
Daten nach Markteinführungg (Häufigkeit nicht bekannt): Anaphylaxie, 
Angioödeme, Serumkrankheit, Urtikaria, Anorexie, Brachial-Plexopa-
thie, Dysphonie, Dysarthrie, Gesichtsparese, Hypoästhesie, Muskel-
schwäche, Myasthenia gravis, periphere Neuropathie, Parästhesie, 
Radikulopathie, Synkope, Gesichtslähmung, Engwinkelglaukom 
(wegen Behandlung von Blepharospasmus), Augenlidptosis, Lago-
phthalmus, Strabismus, verschwommenes Sehen, Sehstörungen,
trockenes Auge, Augenlidödem, Hypoakusis, Tinnitus, Schwindel,
Aspirationspneumonie, Dyspnoe, Bronchospasmen, Atemdepres-
sion, respiratorische Insuffizienz, Bauchschmerzen, Durchfall, trocke-
ner Mund, Dysphagie, Übelkeit, Erbrechen, Alopezie, Brauenptose, 
psoriasisartige Dermatitis, Erythema multiforme, Hyperhidrose, Ma-
darosis, Juckreiz, Ausschlag, Muskelatrophie, Myalgie, lokalisiertes 
Muskelzucken / unwillkürliche Muskelkontraktionen, Denervierung/
Muskelatrophie, Unwohlsein, Fieber. Nebenwirkungen, die möglicher-
weise mit der Ausbreitung des Toxins an vom Applikationsort entfern-
te Stellen in Zusammenhang stehen, wurden mit Botulinum-Toxin 
sehr selten berichtet (z.B. Muskelschwäche, Dysphagie, Verstopfung

und Aspirationspneumonie, die töd-
lich sein kann). Hinweis: VISTABEL®
darf nur von Ärzten mit der geeigne-
ten Qualifikation und Erfahrung mit 
dieser Behandlung und dem Ge-
brauch der erforderlichen Ausstat-
tung verabreicht werden. VISTABEL® 
darf nur für eine Behandlung pro Pa-
tient verwendet werden. Besondere 
Vorsichtsmaßnahmen sollten für die 
Vorbereitung und Verabreichung so-
wie für die Inaktikk vierung und Entsor-
gung der nicht verwendeten Lösung
getro�en werden (siehe Packungs-
beilage). Verschreibungsp�ichtig. 
Stand: Dezember 2021. Pharma-
zeutischer Unternehmer: Allergan 
Pharmaceuticals Ireland, Castlebar 
Road, Westport, County Mayo, Irland. Weitere Hinweise enthalten die 
Fach- bzw. die Gebrauchsinformation, deren aufmerksame Durchsicht 
wir empfehlen.

VISTABEL
®

, 
WEIL JEDES 
DETAIL ZÄHLT.
Wirkstark

1

Evidenzbasiert
2

Präzise
3

Hier gehts zur einfachen 

Rekonstitution von Vistabel
®

Unerwünschte Ereignisse (UE) sind zu melden. 
Formulare und Informationen: www.bfarm.de

Meldung von UE an Allergan Aesthetics, a division of AbbVie:
Nebenwirkungen: ams@abbvie.com;

Qualitätsmängel: et-qa@allergan.com
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