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— Storung der Ventilation und Drainage

— Osteomeatale Einheilt
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— Obstruktion oder Sekretion
— Gesichtsschmerz oder -druck
— Riechminderung
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— Polypen, Sekretion, Obstruktion
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— Indikation durch HNO-Arzt
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Feinaufbau der NNH-Schleimhaut

a)Flimmerzelle mit
Zilien

b)sekretproduzierende
Becherzellen

c) Schleimdrlse

d)Sekretfilm

Behrbom H., Kaschke O. 2005



Feinaufbau der NNH-Schleimhaut bei
Pathologien

a) ‘ a) vermehrte dunnflissige
b) Sekretproduktion (z. B. bei

| ————— )

' 5 b) verminderte Sekretproduktion und
i ( ; Eindickung des Sekretfilmes
R ~ 'F | A Fihe AL # (z.B. bei einigen Formen der
. et bSPTIR chronischen Entziindung)

Behrbom H., Kaschke O. 2005
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12.1
8.1
— 4.1
1.1

= : rmetheus, Anatomie, modifiziert durch SchraveP088.




Manifestation der Sinusitis nach Alter des

Kindes
Sinusitisethmoidalis. ab dem 2.1.
maxillaris: 4. Lj.
frontalis: 6. L.
sphenoidalis: 8. bis 10. L.

Bei Kindern 5-10% akute Sinusitis nach ARI! (DGAKIGR)
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— Nasenpolypen 52% familiar
— Antrochoanalpolyp




| MZEe>EM>EGKe Ze—-3>

NV““E™ZeE
" ec@EesjeEe]
,.].>.%0._ZTM’\”””

’]é_oTMoooo)_“(:TMAoi

oo“oéTM CE k éomo’)o_o
— Saccharintransportzeit verlangert
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Mukoviszidose

Inzidenzl/2500 -1/6000, autosomal-rezessive Erkrankung

PathogeneseErh6hung der Viskositat und veranderte chemische
Zusammensetzung der Sekrete

Klinik: Oft Erkrankungen oberen Atemwege
— CRS (50%)
— Polypen (15%) bzw. operativer Eingriff

Bildgebung nahezu 100% pathologisch
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Therapie nach Europaischen Positionspapier zu swusd Nasenpolypen, 2007
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Therapie nach Europaischen Positionspapier zu swusd Nasenpolypen, 2007

! YO#



Erreger

Deutsc|he Geslglls#?haflt' fur HNO-Heilkunde



Antibiotikatherapie nach Leitlinien der
Deutschen HNO-Gesellschatft

Mittel der Wahl: Amoxicillin

Alternativen:

Aminopenicillin + beta-Lactamase-Inhibitor
Oralcephalosporin 2

Makrolid, Ketolid

Cotrimoxazol

Clindamycin

Doxycyclin

Schwere Formen (Risikofaktoren):
Mittel der Wabhl:

Aminopenicillin + beta-Lactamase-Inhibitor
Cephalosporin 2, Cefotaxim

Alternative: Cephalosporin 3a
Moxifloxacin, Levofloxacin
Ciprofloxacin
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— Ostiumchirurgie

— Slebbein

— Pansinusop
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— CF, Asthma, Allergie, Polypen
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— Sympt., Corticoide, AB nach RT
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— Begleitend — AT, Muschel, Septum

— Sanierend — Ostium
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