
Ziel jeder Rhinoplastik ist, ganz unabhängig von
allen weiteren Wünschen, ein gerader und glatter
Nasenrücken. Mit ca. 50 Prozent aller Indikationen
zu Revisionsoperationen nimmt der Nasenrücken
einen relativ großen Anteil ein. 
Der Nasenrücken besitzt einen knöchernen und
knorpeligen Anteil. Im Rhinion, der Keystone area,
sind beide Anteile bindegewebig verbunden. In
Höhe des Rhinions und der Apertura piriformis 
ändert sich auch die Ebene der chirurgischen 
Präparation. Von der supraperichondralen wech-
selt der Operateur in die subperiostale Schicht. 
Das Periost wird von lateral nach medial mit 
dem Elevatorium nach Joseph gelockert und mit 
drehenden Bewegungen vom Knochen abgelöst.
Eine vollständige Ablösung des Periosts gewähr-
leistet eine übersichtliche Präparation des knö-
chernen Nasenrückens und ist die wichtigste 
Voraussetzung zur Vermeidung von postoperati-

ven Irregularitäten, Granulationen und anhalten-
den Periostschwellungen. 
Um ein unnötiges Traumatisieren des Periosts des
Nasenrückens zu vermeiden, sollten gröbere Ras-
peln vermieden werden. Sie bergen zudem 
die Gefahr einer Lockerung oder Lösung der
Dreiecksknorpel von der Apertura piriformis. Das
ist eine häufige Ursache für das sehr ungünstige
und nicht immer leicht zu korrigierende Inverted-
V-Phänomen.
Nach eigenen Erfahrungen bietet z.B. bei der Re-
duktion des knorpelig-knöchernen Nasenrückens
eine scharfe Durchtrennung des Knorpels mit 
der 15er Klinge und des Knochens durch eine
Osteotomie mit dem Rubens-Osteotom eine ge-
eignete Technik. Jedes Osteotom sollte vor seinem
Einsatz an einem Arkansas-Stein geschärft bzw.
entgratet werden, um einen optimalen Knochen-
schnitt zu gewährleisten. Die Abtragung eines 
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Abb. 1: Chirurgische Schichten bei

der Präparation des Nasenrückens.

Abb. 2: Abtragen eines knorpelig-

knöchernen Nasenhöckers in 

fraktionierter Technik.
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Höckers kann entweder fraktioniert erfolgen, 
d.h. zunächst mit dem knorpeligen und danach
mit dem knöchernen Anteil, oder auch als Mono-
block-Resektion. Bei dem fraktionierten Vorge-
hen kann der kraniale knorpelige Rand der
Dreiecksknorpel, der deutlich den Knochen über-
lappend verläuft, dargestellt und erhalten wer-
den. Das vermeidet die Destabilisierung der Key-
stone area.
Die knöchernen Oberkanten der Nasenpyrami-
de sollten nach der Höckerabtragung geglättet 
werden. Dazu sind Diamanten in verschiedener
Größe und Körnung sehr geeignet. Die Diamanten
der Fa. Storz gewährleisten einerseits eine gute
Schneidwirkung am Knochen und vermeiden 
andererseits das Gewebetrauma der Raspeln.
Nach der Glättung erfolgen in der Regel die late-
ral gebogenen Osteotomien entweder transnasal
oder perkutan.
Trotz aller Aspekte und Bemühungen, Periost-
reaktionen nach Rhinoplastiken zu vermeiden, 
begegnen sie dem Operateur immer wieder. Das 
ist insofern besonders ärgerlich, weil die Patien-
tinnen bzw. Patienten zumeist mit dem sonstigen 
Ergebnis zufrieden sind, aber eine Beseitigung von
Irregularitäten fordern.
Zu empfehlen ist zunächst immer eine Palpation
des Nasenrückens mit dem befeuchteten Finger.
Dabei kann zwischen derben, meist flächigen 
Periostreaktionen, scharfkantigen knöchernen
Graten und knorpeligen Irregularitäten differen-
ziert werden. Auch ist es hilfreich, aber nicht immer
möglich, zu ergründen, ob eine Irregularität sub-
dermal oder intradermal verursacht wird.
Bei persistierenden Periostreaktionen kann durch-
aus die Injektion eines Tropfens Tiamcinolon 10 %
erfolgen. Der Effekt stellt sich meist prompt ein. Bei
soliden kantigen Irregularitäten bleibt meist nur
eine Abtragung bzw. Glättung.
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Abb. 3: Große Raspeln bergen die Gefahr einer großen Traumatisierung der Weichteile und der Luxationen

in der Keystone area.

Abb. 4a: Herkömmlicher Diamant für multiple Irregularitäten des knöchernen Nasenrückens.

Abb. 4b: Minidiamant für solitäre Irregularitäten.

Abb. 4c: Ziehklinge für das Glätten knorpeliger Rauhigkeiten. 

Abb. 5: Mini-Diamanten verschiedener Körnung und miniaturisierte Raspeln für den Nasenrücken.
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Hier sind Mini-Diamanten von besonderem Wert.
Einerseits gewährleisten sie eine Korrektur am 
Nasenrücken über einen kleinen intranasalen 
Zugang im Rahmen eines minimalen Eingriffs 
in Lokalanästhesie. Zum anderen ist oft eine 
Differenzierung der ehemaligen „chirurgischen
Schicht“ schwer oder unmöglich, weil die Irregu-
larität aus verletztem Periost, granulierender 
Entzündung und einem knöchernen Grat besteht.
Daher bieten Diamanten verschiedener Größe und
Körnung eine gute Alternative für derartige Revi-
sionen.
Die Adaptation und Fixierung des gelösten Weich-
teilmantels kann nach dem Eingriff mit einem
Tropfen Fibrinkleber erfolgen. Wichtig ist ein
mehrtägiger Gipsverband und ein selbstständiges
Tapen der Patienten für vier Wochen._
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Fallbeispiel

Bei einer 23-jährigen Patientin zeigte

sich fünf Jahre nach Abtragung eines

Nasenhöckers eine knöcherne Irre-

gularität am Übergang des knorpeli-

gen zum knöchernen Nasenrücken.

Abb. 6a, 6c, 6e: Befunde fünf Jahre

nach primärer Rhinoplastik mit deut-

licher Irregularität des Nasenrückens.

Abb. 6b, 6d, 6f: Befunde ein Jahr

nach Glättung des Nasenrückens mit

Mini-Diamanten.

Abb. 6a Abb. 6b Abb. 6c

Abb. 6d Abb. 6e Abb. 6f
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