Fibrome in der zahnarztlichen Chirurgie —
mit dem Laser einen Schnitt voraus

Dr. Matthias Busin M.Sc./Zlrich

B Dielaserchirurgiehatsichneben
den klassischen Anwendungen wie
dem Skalpell, der Elektrochirurgie
und der Kryotherapie durchgesetzt
und nimmt einen ebenblrtigen
Platz ein. Die Vorteile dieser relativ
jungen Therapiemethode gegen-
uber den herkommlichen Eingriffen
liegeninderexaktenVorhersageder
Koagulationszone, der Moglichkeit
mit nur einem Instrument zu exzi-
dieren und zu koagulieren und, be-
dingt durch die hohen Temperaturen im Brennpunkt, Ein Fallbeispiel

dasErreichen einer grofstmaoglichen Sterilitdtim Opera-

tionsgebiet. So konnen zum Beispiel mit dem gleichen  Anhand eines kleinchirurgischen Beispieles — der Ent-
Er:YAG-Laser bei einer Wurzelspitzenresektion dieWur- ~ fernung eines Reizfibroms an der Zunge — soll gezeigt
zelspitze getrennt und das Granulationsgewebe steril ~ werden, dass hier die Lasertherapie allen tGbrigen An-
entfernt werden. Neben bestimmten sterilen Verhalt-  wendungen Uberlegen ist. Bei dem vorliegenden Fall
nissen steigt die Zufriedenheit des Patienten durch die  handelte es sich um eine 52-jahrige gesunde Frau, wel-
Berlihrungslosigkeit und das Fehlen von Vibrationen. chedenWunschauRerte,dasfirihrenBerufalsLehrerin
Die Senkung des postoperativen Schmerzniveaus lastige Zungenfibrom zu entfernen. Das Operationsge-
wurdeinvielen Publikationen eindricklich gezeigt. biet wurde mit einer geringen Menge Lokalandsthetika

Frontalansicht des leicht medial liegenden Fibroms.
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Abb. 3: Vollig blutungsfreies Arbeiten (die Blutung am Rand des Fibroms entstand durch den Einstich der Anasthesie). — Abb. 4: Situation un-
mittelbar nach der Exzision, eine leichte Karbonisation am Rand des ehemaligen Fibroms ist sichtbar.— Abb. 5: Sicht von der Seite, gut erkennbar
die etwas vertiefte Exzisionsstelle.
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Abb. 6: Das vollstandige Exzisat, nur am Rand leichte Karbonisationsspuren.—Abb. 7: Vier Tage nach der Exzision vollstandige Wundheilung.—
Abb. 8:Sicht von der Seite, Zungenrand narbenfrei und ohne Erhebung.
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Vorteile des Lasers in der Chirurgie

— Sterilitét

— Reduktion von Blutungen

— kalkulierte Eindringtiefe

— Reduktion der nétigen Instrumente

—selten Wundverschluss notwendig

— Schmerzreduktion vor allem postoperativ

—keine Beeintréchtigung der Wundheilung

—geringe Narbenbildung

—Kostensenkung durch Material-, Personal- und Zeitersparnis

Tabelle1

unempfindlich gemacht. Diese Reduktion von Anasthe-
tika bei Laseranwendungen gegenuber konventionel-
len Therapien konnte in verschiedenen Studien darge-
stelltwerdenundstellteinenerstenVorteildar.Eswurde
die Wellenlange 10.600 nm (CO,-Laser) verwendet mit
den folgenden Einstellungsparametern: Emissionsmo-
dusSuperpuls,Gewebe-Bestrahlungsmoduscwundder
Leistung von 3 Watt. Das vollig blutungsfreie Arbeiten
verschaffte einen guten Uberblick und reduziert den
Blutverlust. Das Fibrom wurde unter kontinuierlichem
Zug entfernt. Dabei wurde darauf geachtet, dass genu-
gend gesundes Gewebe entferntwurde,umkein Rezidiv
zu erhalten. Der Eingriff dauerte von der Betaubung bis
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zur Exzision ca. zwei Minuten. Mit der kurzen Behand-
lungszeit und der vélligen Blutungsfreiheit konnen wir
somit zwei weitere Vorteile der Lasertherapie feststel-
len.Unmittelbarnach derBehandlungistnureineleicht
karbonisierte Stelle sichtbar und gegentber dem Skal-
pell keine Naht sowie keine Entfernung einer solchen
notwendig, was einen weiteren Vorteil darstellt.

Das exzidierte Gewebestiick weist an der Oberflache
ebenfallseine Karbonschichtauf,istaberansonstenvol-
ligintakt und kann ohneWeiteres einer Histologie zuge-
flhrt werden. Das vollige Abheilen nach nur vier Tagen
entlassteine glickliche Patientin.

Fazit

Zusammenfassend kann eine Vielzahl an Aspekten, die
flrden Einsatz des Lasers bei chirurgischen Behandlun-
gen — wie z.B.im vorgestellten Fall zur Entfernung von
Fibromen—sprechen,vorgebracht werden (Tab.1). ™
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