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Bruststraffung, Bauchstraffung und andere
korperformende Eingriffe

Die Haut hat eine limitierte Elastizitat und Dehnfahigkeit, die weitgehend genetisch
bestimmt ist. Bei Uberdehnung der Haut, wie dies beispielsweise bei einer Schwanger-
schaft am Bauch auftritt, kommt es zu Dehnungsstreifen, die inneren Narben in der Haut
entsprechen. Auch Umweltfaktoren wie starke Sonneneinstrahlung, langjahriges Rauchen,
Mangelernahrung oder starke Gewichtsschwankungen kénnen zu einem Elastizitatsverlust
der Haut fuhren. Die Folgen sind schlaffe Hautfalten, die einen starken Leidensdruck verur-
sachen kénnen.

Die Plastische Chirurgie hat in den vergangenen Jahren eine Vielzahl wirksamer Techniken
entwickelt, um mit mdéglichst kurzen und unscheinbaren Narben die Haut an den Problem-
zonen zu straffen und eine schone Form wiederherzustellen.

Bruststraffung

Zu einem Hangebusen (Fachbegriff Mammaptose) kommt es haufig durch Veranlagung oder
Volumenabnahme im Brustbereich nach einer lange dauernden Stillzeit. Ziel der Operation
ist es, eine asthetische und natlrliche dussere Form und Grosse der Brust wiederherzustel-
len. In jedem Fall muss der Brustwarzenkomplex (Brustwarze und Warzenhof) in eine héhere
Position gebracht werden. Bei jingeren Patientinnen mit noch recht guter Hautelastizitat eig-
net sich hierzu eine sog. vertikale Bruststraffung, bei der lediglich eine Narbe um den
Warzenhof und vertikal in der Brustmitte resultiert (Bilder 1-3). Besteht eine starke Haut-
erschlaffung mit Hautfalten im Unterpol der Brust, ist die sog. Ankernarbe mit zusatzlicher
horizontaler Narbe in der Unterbrustfalte erforderlich. Bei beiden Techniken bleibt der
Brustwarzenkomplex durchblutet und sensibel, eine allfallige Stillfahigkeit ist ebenfalls erhal-
ten. Der Eingriff wird Ublicherweise in Vollnarkose unter kurzstationaren Bedingungen (1-2
Nachte Klinikaufenthalt) durchgeflihrt.
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Bauchstraffung

Haufig kommt es nach Schwangerschaften oder starker Gewichtsabnahme zu einer Haut-
falte im Unterbauch. Bei der Bauchstraffung wird ein unterer Hautschnitt in der Bikinilinie
gelegt, wo sich die Narbe am besten verstecken lasst. Der Bauchnabel wird umschnitten
und die Bauchhaut bis auf Hohe des Rippenbogens von der Bauchwand abgeldst. So kann
die gesamte Uberschlssige Bauchhaut entfernt werden. Haufig wird auch die Bauchwand
in der Mittellinie gerafft, wo die geraden Bauchmuskeln (Rektusmuskeln) auseinander
getreten sind. Der Bauchnabel wird am Schluss der OP an seiner normalen Stelle in die
gestraffte Bauchhaut wieder eingenaht (Bilder 4-5). Dieser Eingriff dauert rund 2-3 Stunden
und setzt eine Vollnarkose mit stationarem Aufenthalt voraus. Nach der Operation muss die
Bauchwand wahrend vier Wochen mit einem Bauchgurt gestutzt werden.

Oberarmstraffung

Bei der Oberarmstraffung gibt es im Wesentlichen zwei Techniken, die sich durch die
SchnittfGhrung und die resultierenden Narben unterscheiden: Bei Hautlberschuss im obe-
ren Drittel der Oberarme eignet sich die halomondférmige Hautentfernung in der Achsel-
hohle, welche eine versteckte Narbe in der Achselhdhle zurlcklasst. Findet sich allerdings
bei der Untersuchung vor der Operation eine Hautfalte, welche bis in die Ellbogenregion
herunterreicht, muss eine Langsnarbe entlang der Innenseite der Oberarme gelegt werden.
Ansonsten ist das Resultat der Straffung unbefriedigend. Die Haut der Oberarminnenseiten
ist ausserst dunn. Deshalb ist es wichtig, dass die Spannung der Naht mit Verankerungs-
nahten des Unterhautfettgewebes neutralisiert wird.
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Nur so entstehen langfristig schmale und unscheinbare Narben (Bild 6).

Eine Oberarmstraffung lasst sich je nach Ausmass in Lokalanasthesie mit Sedation
(Dammerschlaf) oder Vollnarkose durchfihren, meist unter kurzstationaren Bedingungen.
Nach der Operation sind sportliche Aktivitdten im Oberkérperbereich fur einen Monat
eingeschrankt.

Oberschenkelstraffung

Die Haut der Oberschenkelinnenseiten ist ahnlich wie im Oberarmbereich anfallig fur
Elastizitatsverlust und Hautfaltenbildung. In Analogie zur Oberarmstraffung besteht die
Technik einer halbmondférmigen Entfernung des Uberschusses, wobei so die Narbe in die
Oberschenkelfalte gelegt werden kann (Bild 7). Meist ist allerdings auch eine vertikale
Langsnarbe entlang der Oberschenkelinnenseite erforderlich, da haufig der Hautlberschuss
bis zur Knieregion reicht. Die Oberschenkelstraffung wird Gblicherweise mit einer Liposuk-
tion (Fettabsaugung) kombiniert, da so auch stérende Fettpolster an den Aussenseiten der
Oberschenkel korrigiert werden kénnen. Nur auf diese Weise lasst sich eine optimale Kontur
erzielen. Eine Oberschenkelstraffung mit Liposuktion nimmt 2-3 Stunden in Anspruch und
wird am besten unter stationaren Bedingungen in Vollnarkose durchgefihrt.

Die beschriebenen Straffungseingriffe zeichnen sich aus durch eine grosse Patientenzufrie-
denheit, da eine meist langjahrig bestehende Erschlaffung der Haut und der Formverlust
dauerhaft und mit unscheinbaren Narben korrigiert werden kann.

Weiterfihrende Informationen finden Sie auf der Website der Klinik im Spiegel:
www.klinikimspiegel.ch
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