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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

seit dem 1. April 2025 leite ich die Hals-
Nasen-Ohren-Klinik - Kopf- und Hals-
chirurgie des Uniklinikums Erlangen.
Viele von lhnen kennen mich bereits
durch meine langjahrige Tatigkeit als
geschaftsfuhrende Oberarztin in un-
serer Klinik sowie als Sprecherin des
Kopf-Hals-Tumorzentrums. Es ist mir
eine grofe Freude und Ehre, nun die
Verantwortung fur eine der renommiertesten HNO-Kliniken
Deutschlands zu tbernehmen - mit einem exzellenten Team
an meiner Seite und dem Ziel, Bewahrtes zu erhalten und
zugleich neue Impulse zu setzen.
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Fur mich steht unsere HNO-Klinik fir moderne, wissen-
schaftlich fundierte Medizin, verbunden mit einer hoch spe-
zialisierten, interdisziplinaren Versorgung auf universitdrem
Niveau. Wir vereinen das gesamte diagnostische, konserva-
tiv-therapeutische und operative Spektrum der Hals-Nasen-
Ohren-Heilkunde und der Kopf- und Halschirurgie. Dabei
profitieren unsere Patientinnen und Patienten von einer dif-
ferenzierten Diagnostik, innovativen Therapieansatzen und
der engen Zusammenarbeit verschiedener Fachdisziplinen
unter einem Dach.

Mein Ziel ist es, das bestehende Therapiespektrum in den
bewahrten Strukturen weiter auszubauen. Dies umfasst
unter anderem die Einfuhrung neuer minimalinvasiver Ope-
rationstechniken bei Schadelbasistumoren in Kooperation
mit der Neurochirurgie, ebenso wie die Etablierung einer
digitalen Schnellschnittdiagnostik zur intraoperativen Tu-
morbeurteilung. Auch in der Tumorbehandlung setzen wir
kunftig verstarkt auf personalisierte Immuntherapien - in
enger Verzahnung mit Strahlen- und Chemotherapie sowie
komplementaren Angeboten wie Ernahrungsberatung und
psychoonkologischer Betreuung.

Ein besonderer Fokus liegt zudem auf der Weiterentwicklung
unserer Expertise in der Parotischirurgie und der schonen-
den Entfernung von Speichelsteinen, auch im Rahmen unse-
res Speicheldriisenzentrums. Bei Fazialisparesen bieten wir
modernste rekonstruktive Verfahren an, um die Funktionali-
tat und die Asthetik langfristig zu verbessern. Ergénzend wol-
len wir auch die therapeutische Anwendung von Botulinum-
toxin in verschiedenen Indikationen weiter etablieren. Als
HNO-Arztinnen und -Arzte sind wir im gesamten Kopf- und
Halsbereich zu Hause. Deshalb deckt unser Spektrum eben-
so die Allergologie, die Schilddrisenchirurgie, die Neben-
hoéhlenchirurgie, die plastische und asthetische Chirurgie,
die Schlafmedizin sowie die Phoniatrie/Padaudiologie ab.

Ein weiterer Schwerpunkt ist das Horzentrum Nordbayern

mit dem Cochlear-Implant-Centrum CICERO, das als Uber-
regional anerkanntes Zentrum schwerhérige und gehorlose
Menschen mit einem erfahrenen interdisziplinaren Team
aus Operateurinnen und Operateuren, Audiologinnen und
Audiologen sowie Therapeutinnen und Therapeuten versorgt
- alles unter einem Dach.

Zukunftsweisend ist auch der Aufbau eines neuen interdiszi-
plinaren Atemwegszentrums flr Kinder, das sich auf seltene
Atemwegserkrankungen und angeborene Fehlbildungen kon-
zentrieren wird. Wir méchten damit unsere Expertise in der
Versorgung von Friih- und Neugeborenen sowie alteren Kin-
dern mit komplexen Atemwegsproblemen weiter ausbauen.

Ein besonderes Anliegen ist mir, die Medizin ganzheitlich
zu denken - nicht nur in der Therapie, sondern auch in der
Begleitung der Patientinnen und Patienten. Mit dem neuen,
bundesweit ersten Patienten-Stammtisch flur Kopf-Hals-
Tumoren, den wir parallel zu unseren Tumorsprechstunden
eingeflhrt haben, moéchten wir Betroffenen und Angehori-
gen eine Plattform zum Austausch bieten - niedrigschwellig,
offen und mit Begleitung erfahrener Patientinnen und Pa-
tienten. Weitere Angebote in diesem Sinne werden folgen.

Als neue Lehrstuhlinhaberin fur das Fachgebiet HNO an der
FAU Erlangen-Nirnberg liegt mir auch die Aus- und Weiter-
bildung sehr am Herzen. Wir werden daher ein Skills Lab fir
Studierende und Arztinnen und Arzte einrichten - als Raum
fUr praxisnahe Lehre und gezieltes Training.

Ich bin in der Klinik groff geworden und durfte hier in den
vergangenen Jahren in vielen Bereichen Verantwortung
Ubernehmen. Dabei habe ich gelernt: Erfolg ist immer eine
Teamleistung - sei es im OP, in der Forschung oder in der Pa-
tientenversorgung. Diesen Teamgedanken mdchte ich auch
in meiner neuen Funktion weiterleben und starken.

L2Zwischen Kontinuitat und Aufbruch® - unter diesem Leit-
satz gestalten wir die Zukunft der Erlanger HNO-Klinik. Vie-
len Dank fir lhr Vertrauen - ich freue mich auf den weiteren
gemeinsamen Weg: kollegial, l6sungsorientiert und stets im
Dienst unserer Patientinnen und Patienten.

Mit herzlichen Grufen

lhre

/)
Cl'f aAriri /ZZ’//&(/

Prof. Dr. Sarina Muller, MHBA

Uniklinikum
Erlangen
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Ilhre Kommunikation mit uns

Wir haben uns sehr tber die rege Teilnahme am 1. Einweisen-
den-Symposium gefreut. Dieser Newsletter fasst die Inhalte
noch einmal in schriftlicher Form zusammen und stellt unsere
Fachbereiche vor - mit ihren Spezialisierungen, ihrer Experti-
se und praxisnahen Informationen fir die Zusammenarbeit.
Zudem lernen Sie |hre direkten Ansprechpartnerinnen und
-partner im beiliegenden Einleger ,,Rotes Telefon“ kennen.

Ihre Einsch&tzungen, Ihre Uberweisungen und Ihre Riickmel-
dungen sind ein essenzieller Teil unserer Arbeit. Deshalb ist
mir der Austausch mit Ihnen ein zentrales Anliegen. Uber
unsere eigene Zuweisenden-Hotline mit neuer Telefonnum-
mer (siehe Abschnitt ,Zuweisenden-Telefon“) stehen wir Ih-
nen direkt und unkompliziert zur Verfigung.

Neben der Vorstellung unseres Teams und unseres Portfo-
lios mochte ich die Gelegenheit nutzen, um auf Themen ein-
zugehen, die Sie in den vergangenen Jahren zuriickgemel-
det haben. Mir ist bewusst, dass es verschiedene Themen
gibt, bei denen Sie zuletzt Verbesserungspotenzial gesehen
haben. Einige dieser Punkte habe ich bereits aufgegriffen
- und mochte lhnen im Folgenden ein Update dazu geben:

m Uberweisungen/Einweisungen in die Hochschulambu-
lanz: Alle Uberweisungen von Ihnen miissen mindestens
facharztlich mitbetreut werden - idealerweise durch die
oberarztliche Ansprechpartnerin oder den oberarztlichen
Ansprechpartner des jeweiligen Fachbereichs.

m Die Hochschulambulanz erhélt wieder eine oberarztliche
Supervision.

m Briefe: Alle Briefe werden nun digital erstellt; der Name
der Autorin bzw. des Autors wird automatisch eingeflgt.
Handschriftliche Briefe ohne namentliche Kennzeichnung
entfallen damit. Alle Patientinnen und Patienten erhalten
einen Brief direkt, ein weiterer wird per Post an die Uber-
weisende Arztin bzw. den (iberweisenden Arzt verschickt.

m Terminvereinbarung und telefonische Erreichbarkeit:
Neben dem neu eingefuhrten Online-System zur Termin-
vereinbarung (Samedi) besteht weiterhin die Moglichkeit,
Termine per E-Mail zu vereinbaren. Die Online-Terminver-
gabe wird weiter ausgebaut. Um die telefonische Erreich-
barkeit zu verbessern, haben wir zwei zusatzliche Mitar-
beitende eingestellt.

m Zuweisenden-Telefon: Da die bisherige Zuweisenden-
Nummer aktuell auch von Patientinnen und Patienten
genutzt wird, erhalt das Zuweisenden-Telefon ab sofort
eine neue Nummer: 09131 85-43867. Diese ist direkt
mit einer Facharztin oder einem Facharzt der Hochschul-
ambulanz besetzt. Eilige Vorstellungen kdnnen so direkt
angemeldet und diskutiert werden. Bitte geben Sie die-
se Nummer nicht an Patientinnen und Patienten weiter,
damit wir Sie bestmoglich unterstiitzen und Sie uns prob-
lemlos erreichen kénnen.

Allergologie: von der molekularen Diagnostik bis zur Therapie mit Biologika

In unserer Sprechstunde fur Allergien betreuen wir Patien-
tinnen und Patienten mit allergologischen Beschwerden.
Jahrlich behandeln wir tGber tausend Menschen mit unter-
schiedlichsten allergischen Erkrankungen - auf héchstem
medizinischen Niveau.

Ein engagiertes Team aus funf erfahrenen Allergologinnen
und Allergologen, sechs Arztinnen und Arzten in Weiterbil-
dung sowie drei speziell geschulten MTAs sorgt dafur, dass
Diagnostik und Therapie optimal ineinandergreifen. Im Mit-
telpunkt steht bei uns der Mensch - mit seiner individuellen
Krankengeschichte. Wir legen grolen Wert auf eine fun-
dierte Anamnese, unterstitzt durch unseren speziell entwi-
ckelten Allergiefragebogen, sowie auf eine sorgfaltige HNO-
arztliche Untersuchung mit Fokus auf Nasenschleimhaute
und Nasennebenhdhlen. Fur diese Schritte nehmen wir uns
bewusst viel Zeit, um eine verlassliche Grundlage flr die wei-
tere Behandlung zu schaffen.

Modernste Verfahren in Diagnostik und Therapie

Unser diagnostisches Spektrum reicht vom Hauttest (Prick-
Test) Uber molekulare In-vitro-Analysen im eigenen Allergie-
labor mit spezifischer IgE-Bestimmung bis hin zu Provokati-
onstestungen - inklusive intravendser ASS-Provokationen im
stationdren Rahmen mit intensivmedizinischer Uberwachung.
Auch therapeutisch decken wir das gesamte Feld ab: von pra-
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ventiver Beratung und moderner symptomatischer Therapie
Uber die allergenspezifische Immuntherapie bis zur ASS-De-
sensibilisierung mit langfristiger Nachsorge. Ein besonderer
Schwerpunkt liegt auf der Behandlung der chronischen Rhi-
nosinusitis mit Polypen (CRSWNP) durch Biologika. Seit 2019
fest etabliert, betreuen wir Betroffene teils auch im Rahmen
von klinischer Studien. Dabei kommen alle aktuell auf dem
Markt zugelassenen und verfligbaren Wirkstoffe zum Einsatz.

Vernetzt, interdisziplinar und forschungsstark

Daruber hinaus arbeiten wir eng mit weiteren Fachbereichen
im interdisziplinaren Allergiezentrum des Uniklinikums Erlan-
gen und mit niedergelassenen Kolleginnen und Kollegen in
der Praxis zusammen - darunter Expertinnen und Experten
der Pneumologie, Dermatologie, Gastroenterologie und Pa-
diatrie. Durch diese Vernetzung kénnen wir auch komplexe
Krankheitsbilder ganzheitlich versorgen.

Die Zukunft der Allergologie aktiv mitzugestalten, ist uns ein
zentrales Anliegen. So analysieren wir krankheitsspezifische
Biomarker bei CRSWNP, um Verlaufe frihzeitiger und praziser
vorhersagen zu koénnen. In Beobachtungsstudien untersu-
chen wir zudem die Langzeiteffektivitat und Alltagstauglich-
keit moderner Biologika - immer mit dem Ziel, das subjektive
Empfinden unserer Patientinnen und Patienten besser zu ver-
stehen und die Therapie weiter zu optimieren.
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Das Cochlear-implant-Centrum CICERO

Seit seiner Griindung im Jahr 2009 hat sich das Cochlear-
Implant-Centrum CICERO zu einem der grofiten Zentren fur
Cochlea-Implantate (Cl) und andere implantierbare Horsys-
teme in Deutschland entwickelt: Mehr als 2.500 Kinder und
Erwachsene wurden hier bereits erfolgreich versorgt. Damit
modernste Technik und hochster chirurgischer Standard zu
einem optimalen Hoéren fuhren, begleitet unser interdiszi-
plindres Team aus uber 20 Fachkraften - darunter Exper-
tinnen und Experten aus Medizin, Audiologie, Logopadie,
Psychologie, Technik, Naturwissenschaft und Ergotherapie
- Patientinnen und Patienten von der Vordiagnostik Uber
die Operation bis hin zur lebenslangen Nachsorge.

)

Individuelle Versorgung mit modernster Technik

Im Mittelpunkt steht bei uns der Mensch mit seinen indi-
viduellen Bedirfnissen. Bereits in der Diagnostik prufen
wir nicht nur die Horleistung mittels audiometrischer Tests,
sondern bewerten auch bestehende Horlésungen und kla-
ren, ob eine Cl-Versorgung maoglich und sinnvoll ist. Dabei
legen wir besonderen Wert auf eine objektive, umfassende
Beurteilung der bisherigen Manahmen. Die Entscheidung
fir ein Implantat ist stets individuell - ebenso wie unsere
Beratung. In persénlichen Gesprachen nehmen wir uns Zeit
fur alle Fragen und erklaren versténdlich die Mdglichkeiten
und Grenzen moderner Horsysteme.

Auch die Cl-Nachsorge umfasst weit
mehr als technische Kontrollen und
Einstellungen. Unser Ziel ist es, das
Hoéren im Alltag bestmdglich zu unter-
stitzen - mit effektiven therapeuti-
schen MafRnahmen, arztlicher Beglei-
tung und audiologischer Betreuung,
individuell angepasst an die jeweilige
Lebenssituation.

Die Zukunft des Horens liegt uns eben-
falls am Herzen: In klinischen Studien
erforschen wir neue Versorgungsan-
satze - bis hin zu intelligenten ,Smart
Implants®. Diese neuartigen Cls verfu-
gen erstmals Uber einen integrierten
Prozessor und einen Speicherchip
und setzen damit neue Mafstabe in
der Horrehabilitation.

Ftr Prof. Dr. Dr. Ulrich Hoppe und Prof. Dr. Sarina Mdiller steht eine ganzheitliche, individuelle Versorgung im
Mittelpunkt - basierend auf modernster Technik und héchstem chirurgischen Standard.

Rehabilitative Fazialischirurgie - Funktion und Asthetik im Einklang

Eine Gesichtslahmung verandert das Leben radikal: Der
Augenschluss ist eingeschréankt, das Lacheln verschwindet,
die Mimik wirkt starr. Neben funktionellen Problemen wie
Augentrockenheit oder erschwertem Essen und Sprechen
entsteht eine groRe psychische und soziale Belastung. In der
rehabilitativen Fazialischirurgie setzen wir genau hier an: Wir
maochten unseren Patientinnen und Patienten nicht nur die
Beweglichkeit des Gesichts zurickgeben, sondern auch ihr
Selbstvertrauen und ihre Lebensqualitat.

Unser Behandlungsspektrum deckt alle modernen Verfah-
ren der Fazialischirurgie ab. Dazu gehdren funktionell-as-
thetische Lidoperationen, Facelift-Techniken sowie minimal-
invasive Behandlungen wie Botulinumtoxin-Injektionen. Bei
schwereren Verlaufen kommen spezialisierte Rekonstruk-
tionsverfahren zum Einsatz - beispielsweise Nervenrekon-
struktionsmafnahmen oder die Reanimation der Gesichts-
muskulatur durch einen freien Musculus-gracilis-Transfer. So
kénnen wir zentrale Funktionen wie den Augenschluss oder
das Lacheln wiederherstellen und gleichzeitig das duere
Erscheinungsbild harmonisieren.

Mehr als nur Muskeln und Nerven

Jede Patientin und jeder Patient erlebt eine Fazialisparese
anders. Deshalb legen wir groBen Wert auf eine individuelle
Beratung und realistische Zielsetzungen. In personlichen
Gesprachen nehmen wir uns Zeit, alle Fragen zu beantwor-
ten und gemeinsam mafgeschneiderte Therapieplane zu
entwickeln. Unser Anspruch ist es, funktionelle Prazision
mit asthetischem Empfinden zu verbinden - damit Ergeb-
nisse entstehen, die medizinisch wirksam sind und sich na-
turlich anfiihlen.

Unseren Bereich zeichnet die enge Verzahnung von hoher
chirurgischer Expertise, langjahriger Erfahrung und einem
empathischen Blick auf die individuellen Bedirfnisse aus.
Wir betrachten das Gesicht nicht nur als Zusammenspiel
von Muskeln und Nerven, sondern als Spiegel der Person-
lichkeit. Mit modernsten Verfahren helfen wir, Ausdruck, Mi-
mik und damit ein Stlick Lebensfreude zuruckzugewinnen.
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Vestibularislabor: Prazision in der Diagnose, Exzellenz in der Therapie

Schwindel ist weit mehr als nur ein unangenehmes Gefuhl -
er schrankt die Lebensqualitat massiv ein. Wir, das Vestibu-
larislabor der Erlanger HNO-Klinik, sind Ihr erster Ansprech-
partner bei allen Fragen rund um Schwindel. Wir vereinen
die Expertise, die es zur Diagnose und zur Behandlung der
komplexen Gleichgewichtsorgane braucht. Unser Fokus liegt
dabei stets auf der ganzheitlichen Betrachtung, denn nur so
finden wir die Ursache.

Wir setzen auf hochmoderne apparative Diagnostik wie
kameragestitzte Untersuchungen oder posturografische
Verfahren und kombinieren diese mit individuellen Therapi-
emafinahmen. Wir sehen den Menschen in seinem Alltag.
Das spiegelt sich auch in unseren Spezialleistungen wider.
Beispielsweise erstellen wir Verkehrsgutachten flr Patien-
tinnen und Patienten mit Gleichgewichtsstérungen, um ihre
Fahrtauglichkeit objektiv zu beurteilen - ein Thema, das in
Zeiten erhohter Mobilitatsanforderungen immer wichtiger

wird. Darlber hinaus bieten wir vestibulare Rehabilitation,
die auf die individuelle Diagnose des Patienten bzw. der Pa-
tientin zugeschnitten ist. Denn das ist unser Anspruch: Pra-
zision in der Diagnose, Exzellenz in der Therapie.

Zukunft im Blick

Stillstand ist keine Option. Wir sind aktiv in der klinischen
Forschung tatig, um die Mechanismen von Schwindel bes-
ser zu verstehen und die Behandlung von Erkrankungen wie
Morbus Meniére oder Vestibularisausfallen kontinuierlich
zu optimieren. Wir erforschen den Einsatz von klnstlicher
Intelligenz (KI) in der Schwindeldiagnostik und arbeiten dar-
an, mithilfe von KI Muster in den komplexen Gleichgewichts-
daten zu erkennen, die dem menschlichen Auge verborgen
bleiben. Unser Ziel ist eine noch schnellere und prazisere
Ursachenfindung - das ist das Morgen der Schwindelthera-
pie, an dem wir heute forschen.

Nasennebenhohlenchirurgie: von Liquid Biopsy bis High-End-Chirurgie

Unsere Klinik bietet ein umfassendes Spektrum moderns-
ter Diagnostik und Therapie fur Erkrankungen der Nasen-
nebenhdhlen. Im Mittelpunkt stehen Patientinnen und Pa-
tienten mit chronischer Rhinosinusitis (CRS) - sowohl mit
als auch ohne Polypen - sowie Betroffene von komplexen
Krankheitsbildern, etwa invertierten Papillomen, juvenilen
Angiofiboromen und angeborenen Choanalatresien. In enger
Zusammenarbeit mit der Neurochirurgischen Klinik (Direk-
tor: Prof. Dr. Oliver Schnell) behandeln wir zudem maligne
Tumoren der Nasennebenhohlen und der Schadelbasis.
Auch die operative Behandlung von Tumoren und Abszes-
sen in der Augenhdhle sowie von Erkrankungen im Bereich
der Tranenwege (z. B. Tranenwegstenosen) ist Teil unseres
breiten Portfolios.

Jahrlich fuhren wir mehr als 500 Eingriffe in
der minimalinvasiven, funktionellen endosko-
pischen Nasennebenhdhlenchirurgie (FESS)
durch. Ebenso bieten wir komplexe Revisionsein-
griffe und ausgedehnte endonasale Verfahren
(z. B. Draf lll) an. Bei Tumorerkrankungen stehen
darUber hinaus samtliche Varianten der offen-
chirurgischen Techniken zur Verfligung. Durch
den Einsatz moderner Technologien - darunter
computerassistierte Chirurgie (CAS), Shaver-
Technik und prazise Bohrsysteme - gewahrleis-
ten wir hochste Sicherheit.

Ganzheitlich und zukunftsorientiert

In unserer Arbeit verfolgen wir ein ganzheitliches
Konzept: Neben chirurgischen Eingriffen setzen
wir gezielt medikamentdse Therapien ein - etwa
mit modernen Biologika. Erganzend bieten wir
eine spezialisierte Riechsprechstunde an. Auch
funktionelle Aspekte sowie aktuelle Erkenntnisse
aus der Grundlagenforschung - etwa zur Entste-
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hung von Nasenpolypen - flieBen unmittelbar in die individu-
elle Patientenversorgung ein.

Neben diversen kleineren Studien widmen wir uns insbe-
sondere zwei grofd angelegten Studien - der Sinusitis-Studie
und der ProGNOSE-Studie. Die Sinusitis-Studie konzentriert
sich auf die Analyse von Biomarkern im Nasensekret (liquid
biopsy), um verschiedene Endotypen der chronischen Rhino-
sinusitis besser zu erkennen und voneinander abzugrenzen.
In der ProGNOSE-Studie erfassen wir im Rahmen einer klini-
schen Verlaufsbeobachtung die Langzeitwirkung von Biologi-
ka. Unser Ziel: die kontinuierliche Weiterentwicklung unserer
Behandlungskonzepte - von der differenzierten Diagnostik
bis hin zur individuell angepassten Therapie.

Immunfluoreszenzfarbung primérer Fibroblasten aus Polypengewebe bei CRSWNP -
genutzt flir Medikamententests sowie Proliferations- und Migrationsanalysen im Rahmen
der Sinusitis-Studie
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Erlanger Kopf-Hals-Tumorzentrum - gemeinsam stark gegen Tumorerkrankungen

Als interdisziplinares Zentrum innerhalb des Uniklinikums
Erlangen widmen wir uns im Kopf-Hals-Tumorzentrum der
umfassenden Diagnostik, Behandlung und Nachsorge von
gut- und boésartigen Tumoren im Kopf-Hals-Bereich. Durch
die enge Zusammenarbeit der Fachbereiche Hals-Nasen-
Ohren-Heilkunde, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Strahlen-
therapie, Onkologie, Radiologie und Pathologie bieten wir
unseren Patientinnen und Patienten eine hoch spezialisier-
te, individuelle Versorgung auf dem neuesten Stand der
Wissenschaft.

Unser Behandlungsangebot reicht von der frihzeitigen Di-
agnostik Uber komplexe operative Eingriffe bis hin zur Ra-
dio- und Chemotherapie sowie zu innovativen immunonko-
logischen Therapien. Dank modernster Technik - etwa der
mikroskopischen Laserchirurgie und der bildgesteuerten
Navigation - kénnen wir Tumoren prazise entfernen und
gleichzeitig wichtige Funktionen wie Sprache, Schlucken
oder Atmung bestmdoglich erhalten. In regelméaBigen inter-

Phoniatrie und Padaudiologie

Die Phoniatrie und Padaudiologie ist ein hoch spezialisier-
tes Fachgebiet, das sich mit der Diagnostik, Therapie und
Pravention von Stérungen der Stimme, der Sprache, des
Sprechens, des Schluckens sowie des kindlichen Horver-
mogens befasst. Aufgrund der zentralen Bedeutung dieser
Funktionen fur die Entwicklung, die Kommunikation und die
soziale Teilhabe kommt dem Fach eine besondere Stellung
innerhalb der Medizin zu.

Ein zentraler Schwerpunkt unserer Fachabteilung Phoniatrie
und Padaudiologie liegt auf der Versorgung kindlicher Ho6r-
storungen. Eine frihzeitige Diagnose und Behandlung sind
essenziell, da unbehandelte Horstérungen die Sprachent-
wicklung sowie die kognitive und psychosoziale Entwicklung
erheblich beeintrachtigen kdnnen. Ein weiterer Kernbereich
ist die differenzierte Diagnostik von Sprachentwicklungssto-
rungen. Darlber hinaus widmen wir uns der Abklarung und
der Behandlung von Stimmstérungen - sowohl funktioneller
als auch organischer Ursache. Neben konservativen Thera-
pieverfahren setzen wir bei Bedarf auch phonochirurgische
MaBnahmen ein, um die Stimmfunktion gezielt zu verbes-
sern oder wiederherzustellen. Ein weiterer Schwerpunkt
ist die Diagnostik und die Therapie von Schluckstérungen.

disziplinaren Tumorkonferenzen besprechen wir jeden Fall
im Detail - um gemeinsam die optimale Therapie zu planen.
Ein besonderer Fokus liegt auch auf der psychosozialen Be-
gleitung, der logopadischen Betreuung sowie der rehabilita-
tiven Versorgung - denn die Lebensqualitat unserer Patien-
tinnen und Patienten steht fiir uns im Mittelpunkt. Darlber
hinaus sind wir aktiv in der klinischen und translationalen
Forschung engagiert. Wir arbeiten kontinuierlich an der Ent-
wicklung neuer Diagnostik- und Therapieverfahren, fihren
klinische Studien durch und bringen wissenschaftliche Er-
kenntnisse direkt in die Patientenversorgung ein. Unsere
enge Kooperation mit anderen Fachbereichen ermdéglicht
uns, innovative Ansatze frihzeitig umzusetzen.

Wir behandeln nicht nur Tumoren - wir begleiten Menschen.
Mit einem hoch qualifizierten, erfahrenen Team, mit inter-
disziplinarem Denken und mit viel Menschlichkeit setzen
wir uns Tag flir Tag daflr ein, Heilungschancen zu verbes-
sern, Lebensqualitat zu erh6hen und Hoffnung zu geben.

Diese konnen durch neurologische Erkrankungen, struktu-
relle Veranderungen oder als Folge onkologischer Therapien
entstehen. Unser Ziel ist es, eine sichere Nahrungsaufnah-
me zu ermdglichen und die Lebensqualitdt unserer Patien-
tinnen und Patienten nachhaltig zu verbessern.

Interdisziplinar zu gesellschaftlicher Teilhabe

Wir verfolgen einen rehabilitativen, patientenorientierten
Ansatz. Dabei stehen die Forderung kommunikativer Fa-
higkeiten, die Sicherung gesellschaftlicher Teilhabe und
die nachhaltige Verbesserung der Lebensqualitat im Mittel-
punkt. Dies gelingt nur durch enge interdisziplinare Zusam-
menarbeit. Deshalb arbeiten in unserem multiprofessionel-
len Team Arztinnen und Arzte, Logopadinnen, Audiologinnen
und Audiologen sowie Expertinnen und Experten weiterer
Fachdisziplinen Hand in Hand - fur individualisierte, be-
durfnisorientierte Diagnostik- und Behandlungskonzepte.
So leisten wir einen unverzichtbaren Beitrag zur modernen
Medizin - und zur Gesellschaft: Wir sichern die Funktions-
fahigkeit zentraler Kommunikationsprozesse und schaffen
die Grundlage fir Bildung, Teilhabe und ein selbstbestimm-
tes Leben in jeder Lebensphase.

Plastische und asthetische Chirurgie: zwischen Form und Funktion

Unser Gesicht spielt im zwischenmenschlichen Zusam-
menleben eine zentrale Rolle: Feinste Muskelbewegungen
verleihen ihm Ausdruck - sei es traurig, nachdenklich, fra-
gend, zweifelnd, zornig oder fréhlich - und ermoglichen so
eine nonverbale Kommunikation mit unserer Umgebung.
Gleichzeitig entscheidet oft schon der erste Blick, ob wir
jemanden als sympathisch oder vertrauenswurdig emp-
finden. Doch es geht nicht nur um Aussehen: Das Gesicht

erfullt wichtige Sinnesfunktionen. Wir atmen und riechen
durch die Nase, sprechen und schmecken mit dem Mund,
hoéren Uber die Ohren.

In unserer Klinik nimmt die plastische und asthetische,
aber auch die rekonstruktive Gesichtschirurgie daher einen
besonderen Stellenwert ein - rund ein Sechstel unserer ge-
samten operativen Kapazitat entfallt auf diesen Bereich.
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Breites Leistungsspektrum

Unser Leistungsspektrum in der Gesichtschirurgie ist viel-
seitig. Einen besonderen Schwerpunkt bilden die Septorhi-
noplastiken, bei denen nicht nur die asthetische Korrektur
der auBeren Nasenform, sondern vor allem die funktionelle
Verbesserung der Nasenatmung im Mittelpunkt steht. Mit
Uber 350 dieser Eingriffe pro Jahr verfugen unsere finf
spezialisierten HNO-Chirurginnen und -Chirurgen tber eine
herausragende Expertise auf diesem Gebiet.

Abstehende Ohren werden meist im Vorschulalter, aber
auch im Jugend- und Erwachsenenalter mittels bewahrter
kombinierter Otopexie-Techniken Kkorrigiert. Einen wach-
senden Stellenwert nimmt zudem die operative und nicht-
operative Gesichtsverjungung ein: Stirn-, Gesichts- und

Botox — mehr als nur ein Schonheitsmittel

Schon seit vielen Jahren bieten wir eine Sprechstunde fur
Botulinumtoxin-Behandlungen in unserer Klinik an. Durch
die vielseitige Anwendbarkeit des Medikaments - weit tber
die asthetische Medizin hinaus - konnten wir unser Behand-
lungsspektrum Uber die Jahre deutlich erweitern.

Wir behandeln eine Vielzahl funktioneller und neurologi-
scher Stérungen im Kopf-Hals-Bereich. Dazu zahlen unter
anderem Bruxismus (Zahneknirschen), das Frey-Syndrom
(gustatorisches Schwitzen), Speichelfisteln, das First-Bite-
Syndrom sowie Bewegungsstorungen der Gesichtsmus-
kulatur, etwa beim hemifazialen Spasmus. Auch in der
Schmerztherapie, etwa bei Kopfschmerzen, insbesondere
stressinduzierten Spannungskopfschmerzen, sowie bei Mi-
grane kann Botulinumtoxin wirksam angewandt werden.
Weitere Einsatzgebiete sind Syn- und Dyskinesien im Ge-
sichtsbereich, die spasmoide Dysphonie (auch als larynge-

Halsstraffungen (Facelift, Necklift) werden durch Lidkorrek-
turen und Behandlungen mit Botulinumtoxin erganzt.

Eng verzahnt: rekonstruktive und asthetische Chirurgie
Die Erfahrungen aus der asthetischen Gesichtschirurgie
flieBen zugleich in unsere rekonstruktiven Eingriffe ein. De-
fekte im Gesicht - etwa nach einem Trauma, vor allem aber
nach Tumorresektionen - behandeln wir mit Teil- bis Kom-
plettrekonstruktionen der Nase (z. B. mittels Stirnlappen),
der Wangen, Lippen und Ohren. Unser oberstes Ziel dabei:
ein funktionelles und asthetisches Ergebnis, das sich har-
monisch ins Gesicht einflgt. Denn uns liegt vor allem eines
am Herzen: eine individuelle und optimale medizinische
Versorgung, die die Lebensqualitat unserer Patientinnen
und Patienten nachhaltig verbessert.

ale Dystonie oder Sprechkrampf bekannt) sowie Schluck-
stérungen, die beispielsweise durch eine Hypertrophie des
oberen Osophagussphinkters verursacht werden. Auch Kin-
der mit CHARGE-Syndrom profitieren in bestimmten Fallen
von einer gezielten Behandlung. Ergénzend dazu fUhren wir
asthetische Behandlungen zur Reduktion mimischer Falten
im Gesichtsbereich durch.

Im Mittelpunkt unserer Arbeit steht stets der Mensch: In aus-
fUhrlichen Vorgesprachen erstellen wir ein individuelles The-
rapiekonzept, das passgenau auf die Bedurfnisse der einzel-
nen Patientin oder des einzelnen Patienten abgestimmt ist.

Wir sehen in der Anwendung von Botulinumtoxin ein stetig
wachsendes Potenzial fur die HNO-Heilkunde. Durch seine
gezielte Wirkung bietet es effektive, patientenorientierte Lo-
sungen, die wir kinftig noch breiter einsetzen werden.

Schilddriisenchirurgie: von der ersten Diagnose bis zur erfolgreichen Genesung

Unsere Funktionsabteilung Schilddrisen- und Nebenschild-
drusenchirurgie steht flr Prazision, Sicherheit und individu-
elle Betreuung. Jahrlich behandeln wir zahlreiche Patientin-
nen und Patienten mit gut- und bdsartigen Erkrankungen
- von der ersten Abklarung bis zur vollstandigen Genesung.
Damit modernste Technik und hdchste chirurgische Qualitat
Hand in Hand gehen, arbeitet unser Team eng mit Exper-
tinnen und Experten aus Endokrinologie, Nuklearmedizin,
Pathologie, Radiologie, Onkologie und Strahlenklinik zusam-
men. So entwickeln wir fir jede Patientin und jeden Patien-
ten die bestmogliche, individuell angepasste Therapie.

Im Mittelpunkt steht fir uns der Mensch mit seinen per-
sonlichen Bedurfnissen. Um diesen gerecht zu werden,
stehen uns bei der Beratung die hochauflésende Kopf-Hals-
Sonografie und erganzende Verfahren wie die ultraschallge-
steuerte Feinnadelpunktion zur Verfigung. So kdnnen wir
Erkrankungen prazise einschatzen und die Therapie im Ein-
klang mit den Patientinnen und Patienten planen.
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Hoéchste Prazision: vor, wahrend und nach der Operation

Bei der Operation selbst setzen wir auf maximale Sicherheit:
Das doppelte Neuromonitoring - bestehend aus einem um-
mantelten Tubus und zusétzlichen Nadelelektroden in den
Stimmlippen - Uberwacht die Stimmbandnerven in Echtzeit
und reduziert das Risiko bleibender Schaden. Zusatzlich nut-
zen wir eine intraoperative Fluoreszenzkamera, die die Ne-
benschilddrisen durch Autofluoreszenz sichtbar macht und
so eine schonende Praparation ermdglicht. Auch nach der
Operation bleiben wir an der Seite unserer Patientinnen und
Patienten: Die Nachsorge umfasst engmaschige Ultraschall-
kontrollen und eine individuelle Beratung zu weiteren thera-
peutischen Schritten. Bei gutartigen Knoten bieten wir zudem
moderne, minimalinvasive Alternativen wie die Radiofrequenz-
ablation an - ohne Halsnarbe, mit kurzer Erholungszeit und
hoher Patientenzufriedenheit. Dartiber hinaus engagieren wir
uns im Rahmen von Publikationen, Fachvortragen und Kursen
aktiv in der Weiterbildung sowie in der Weiterentwicklung der
Schilddrisenchirurgie innerhalb unserer Fachgesellschaft.
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Individuelle Versorgung bei schlafbezogenen Atmungsstorungen

Seit vielen Jahren widmen wir uns der Diagnostik und der
Behandlung schlafmedizinischer Erkrankungen. Unser Ziel
ist es, Patientinnen und Patienten mit schlafbezogenen At-
mungsstorungen ganzheitlich zu betreuen - von der ersten
Beratung Uber prazise Diagnostik bis hin zur individuellen
Therapie. Wochentlich findet die Sprechstunde fur schlafbe-
zogene Atmungsstérungen statt. Dort kommt - sofern noch
nicht erfolgt - eine ambulante Polygrafie als Screening zum
Einsatz. Zeigen sich Auffalligkeiten, werden die Patientinnen
und Patienten fur zwei Nachte in unserem Schlaflabor un-
tersucht. In der ersten Nacht erfassen wir mittels Polysom-
nografie die Schlafarchitektur sowie maogliche Atmungssto-
rungen. In der zweiten Nacht folgt ein Behandlungsversuch
- beispielsweise mit einer Ventilationstherapie. Die Diagnos-
tik wird durch eine ausfihrliche Anamnese, eine Ultraschall-
untersuchung, Laboranalysen und eine Vigilanzmessung
erganzt, um ein umfassendes Bild der Schlafproblematik
zu erhalten. Bei speziellen Fragestellungen oder einer ge-
planten operativen Therapie kann zusatzlich eine Schlafen-
doskopie durchgefiihrt werden, die eine direkte Beurteilung

Das Erlanger Speicheldrusenzentrum

Das Speicheldrusenzentrum der Erlanger HNO-Klinik ver-
fagt Uber mehr als 35 Jahre Erfahrung in der Behandlung
samtlicher Speicheldrisenerkrankungen - mit besonderem
Schwerpunkt auf Tumoren sowie entzundlichen und obstruk-
tiven Verdnderungen. Die Diagnostik erfolgt in erster Linie
mittels hochauflésenden Ultraschalls und wird bei tumordsen
Veranderungen durch MRT und CT gezielt erganzt. Jahrlich
fUhren wir rund 2.000 bildgebende Untersuchungen an den
Speicheldrisen durch. Wir behandeln tber 300 gutartige
und rund 40 bosartige Tumoren der groRen Kopfspeicheldru-
sen pro Jahr. Etwa 75 % der gutartigen Tumoren kdnnen wir
unter weitgehendem Erhalt der betroffenen Speicheldrise
entfernen, z. B. mittels extrakapsularer Dissektion. Unsere
Langzeitergebnisse zeigen dabei eine hohe Erfolgsrate und
bestatigen die Qualitat unseres nervschonenden Vorgehens.

Bosartige Tumoren behandeln wir in der Regel durch Ent-
fernung der gesamten betroffenen Speicheldrise sowie der
zugehorigen Halslymphknoten. Bei Bedarf schlief3t sich eine
Strahlentherapie an, die wir in enger Zusammenarbeit mit
der Strahlenklinik (Direktorin: Prof. Dr. Stefanie Corrandini)

Das Erlanger Speicheldriisenzentrum: tber 35 Jahre Expertise bei Tumoren
und entziindlichen und obstruktiven Speicheldriisenerkrankungen.

der oberen Atemwege unter schlaféhnlichen Bedingungen
ermdglicht.

Fur die Therapie der obstruktiven Schlafapnoe stehen verschie-
dene Verfahren zur Verflgung - der Goldstandard ist die Versor-
gung mit einer CPAP-Maske. Daruber hinaus bieten wir individuell
angepasste Alternativen an - etwa eine Unterkieferprotrusions-
schiene oder eine Lagetherapie. Als Schlaflabor mit operativem
Schwerpunkt setzen wir auch invasive Verfahren ein. Dazu ge-
hoéren bewéhrte Verfahren wie die Uvulopalatopharyngoplastik
mit Tonsillektomie sowie - bei ausgewahlten Patientinnen und
Patienten - die Versorgung mit einem Zungenschrittmacher. In
unserer Sprechstunde informieren wir neue Patientinnen und
Patienten ausfuhrlich Gber die verschiedenen Therapieoptionen,
um gemeinsam die bestmdgliche Behandlung zu planen.

Unser Schlaflabor behandelt am Puls der Zeit: Dank unse-
rer engen Vernetzung mit der klinischen Forschung flieRen
aktuelle wissenschaftliche Erkenntnisse unmittelbar in die
Patientenversorgung ein.

einleiten. Muss der Nervus facialis im Rahmen des Eingriffs
entfernt werden, steht uns ein breites Spektrum an Verfah-
ren zur dynamischen und statischen Rehabilitation zur Verfu-
gung. Sowohl bei gutartigen als auch bei bésartigen Tumoren
werten wir die Erfolgsraten kontinuierlich wissenschaftlich
aus, um die Patientenversorgung noch weiter zu optimieren.
Des Weiteren beschaftigen wir uns in unserer Forschung mit
der Frage, ob niedrig maligne (low-grade) Tumoren auch un-
ter Erhalt eines Grof3teils der Speicheldriise entfernt werden
kénnen. Erste Studienergebnisse aus unserer Klinik wurden
bereits veroffentlicht, weitere Untersuchungen zum langfristi-
gen Verlauf sind in Planung.

Minimalinvasive Therapie

Neben der Tumorchirurgie umfasst unser Behandlungsspek-
trum auch die minimalinvasive Therapie obstruktiver und
entzundlicher Speicheldrisenerkrankungen. Jahrlich flhren
wir in der Fachabteilung fur Ultraschall und Endoskopie Uber
1.000 Eingriffe zur Behandlung dieser Erkrankungen durch.
Dabei kdnnen rund 98 % unserer Patientinnen und Patienten
in ortlicher Betaubung (Lokalanasthesie) behandelt werden.
Auch bereits bei der Diagnostik setzen wir auf schonende
Verfahren: Sie erfolgt nahezu ausschlieflich mittels Ultra-
schalls, wodurch eine vermeidbare Strahlenbelastung flr un-
sere Patientinnen und Patienten entfallt.

Wir decken ein breites Behandlungsspektrum ab: Im Zen-
trum steht die Speicheldrisen-Endoskopie - jahrlich fuh-
ren wir davon rund 800 bis 900 durch. Die therapeutische
Sialendoskopie kommt dabei insbesondere bei entzindli-
chen Speicheldrisenerkrankungen zum Einsatz, z. B. beim
Sjégren-Syndrom. Zur Behandlung von Speichelsteinen oder
Speichelgangstenosen wenden wir in etwa 90 % der Falle die
interventionelle Sialendoskopie an. Die Erfolgsraten liegen
dabei jeweils Uber 95 %.



Exzellente Lésungen - auch bei schwierigen Fallen

Zur erfolgreichen Behandlung auch schwieriger Falle set-
zen wir die ultraschallnavigierte Sialendoskopie ein - ein
modernes Verfahren, das die Prazision der Therapie erhoht.
Ein weiteres wichtiges Verfahren ist die transorale Gangchi-
rurgie, mit der wir insbesondere Gangobstruktionen der Un-
terkieferspeicheldrise behandeln. Die Erfolgsraten liegen
hier deutlich Gber 95 %. Fir Speichelsteine, die mit den
genannten Methoden nicht behandelbar sind, steht die ex-
trakorporale Stofwellen-Lithotripsie (ESWL) zur Verfligung
- in Kombination mit interventioneller Sialendoskopie oder
intraduktaler Stofwellen-Lithotripsie (ISWL) erhdht sie die
Heilungschancen fir unsere Patientinnen und Patienten
deutlich. Bei therapieresistenter oder besonders schwieriger
Sialolithiasis der Ohrspeicheldriise wenden wir die kombi-
nierte sialendoskopisch-transkutane Chirurgie an - ebenfalls

Personalia

mit sehr hohen Erfolgsraten. Dieser Eingriff ist der einzige
in unserem Therapiekonzept, der unter Allgemeinnarkose
durchgefihrt wird, erfolgt jedoch stets nach vorheriger Ult-
raschalluntersuchung und Sialendoskopie. Dadurch kénnen
die Risiken einer operativen Entfernung der Speicheldrise
sowie die Nebenwirkungen einer Vollnarkose in nahezu allen
Fallen vermieden werden: Dank unserer vielfaltigen Thera-
pieoptionen ist eine Drisenentfernung nur in etwa 3 % der
Falle erforderlich.

Die kontinuierliche Auswertung der Therapieergebnisse sowie
die Entwicklung neuer oder ergénzender Behandlungsmetho-
den und -instrumente (z. B. Speichelgang-Stents) sind Gegen-
stand unserer Forschung - damit wir unseren Patientinnen
und Patienten nicht nur heute, sondern auch in Zukunft die
moglichst schonendsten Therapien anbieten konnen.

Im Jahr 2025 durften wir neu in unserem arztlichen Team begriif3en:

Vasileios-loannis
lakovidis
Arzt

Hanna Baum
Arztin

Selma-Asfara
Arztin

5. - 6. Dezember 2025
8. - 9. Januar 2026

7. Februar 2026

Marz 2026 (Termin folgt)
7. - 8. Marz 2026

15. April 2026

18. - 20. Juni 2026

Schilddrusenforum

24. Felsenbeinkurs

59. Hausfortbildung
Audiometriekurs
Sono-Aufbaukurs
Phoniatrie/Padaudiologie
18. Allergologiekurs
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Jakob Schirmer

Dr. Katharina

11. - 12. Juli 2026

16. September 2026
10. - 11. Oktober 2026
21. - 24. Oktober 2026
21. November 2026

4. - 5. Dezember 2026

Sono-Abschlusskurs
KHT-Symposium
Sono-Grundkurs

22. Speicheldrisenkurs
17. Erlanger Hortag
Schilddrusenforum

Zur besseren Lesbarkeit verwenden wir an manchen Stellen bei der
Bezeichnung von Personengruppen die kirzere, mannliche Form.
Selbstverstandlich sprechen wir alle Geschlechter gleichberechtigt an.

Wenn Sie kinftig keine Informationen mehr aus der HNO-Klinik des

Uniklinikums Erlangen erhalten wollen, wenden Sie sich bitte an
hno@uk-erlangen.de.

www.hno-klinik.uk-erlangen.de



