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Lymphödeme an
Armen oder Beinen
nach Krebstherapien
Patienteninformation
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Hin zum
normalen Leben

Das Helios Klinikum Niederberg hat sich auf die

operative Behandlung von Lymphödemen spezia-

lisiert, die nach einer Krebsbehandlung aufgetre-
ten sind.

Wenn die konservative Behandlung mit Lymph-

drainage und Kompressionsbestrumpfung keine

ausreichenden Erfolge ergeben hat, kann eine

Operation sinnvoll sein.

Die Lymphgefäßtransplantation ermöglicht die

Überbrückung eines geschädigten Lymphgefäß-

abschnitts mit körpereigenen Lymphgefäßen.

Vergleichbar mit Bypassoperationen am Herzen

und and.eren Gefäßen, sind diese Operations-
techniken in der Herz- und Gefäßchirurgie seit
langem bewährt und entsprechen den aktuellen
Leitlinien.

ausführliche lymphologische Untersuchung
phabflussszintigraphie entscheiden

ieses Operationsverfahren in I hrem

Verfügung
rzeit gern als

rrurgre

ologie

Welche Patient:innen und
Krankheitsbilder kommen
infrage?

Lymphödeme der Arme
- nach Brustkrebs

- nach Melanom

Lymphödeme der Beine

- nach Gebärmutterhalskrebs

- nach Gebärmutterkrebs

- nach Eierstockkrebs

- nach Prostatakrebs

- nach Blasenkrebs

- nach Peniskarzinom

- nach Vulva- oder Schamlippenkrebs
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' Bei einem Lymphödem des Armes/Beines sollte
zuerst ei n konservativer Beha nd I u ngsversuch m it
manueller Lymphdrainage u nd Kompressionsbest-

rumpfung über sechs Monate erfolgen. Wenn sich

hierdurch die Schwellung nicht zurückgebildet hat,

können Sie gern zur Beratung zu uns kommen.

Zum Beratungsgespräch gehören

- Anamnese, körperliche und sonographische

Untersuchung der Arme und Beine

- Ü berweisu ng zur fu n ktionel len Lym pha bf I usss

zintigraphie in einer nuklearmedizinischen Praxis

Die Untersuchung der Narkosefähigkeit erfolgt
durch lhrän Hausarzt.

Operationstechnik
Lymphgefäßtranspla
-transposition (nach Baumet

Armlymphödem
Bei dieser Operationstechnik werden zwei bis drei

Lymphgefäße aus dem Unterhautfettgewebe des

Oberschenkels entnommen und in das Unterhaut-
fettgewebe der vorderen Schulterreg ion einge-

zogen. Die Transplantate werden einerseits an

Lymphgefäße des Oberarmes und andererseits an

einen Halslymphknoten angeschlossen.

Beinlymphödem
Zwei bis drei Lymphgefäße des gesunden Ober-

schenkels werden im Unterhautfettgewebe vor
dem Beckenringzum geschwollenen Bein über-
geleitet und an Lymphgefäße dieses Beines

angeschlossen.

Dauer des stationären Aufenthaltes
vier bis fünf Tage

Therapie nach dem stationären Aufenthalt
Die manuelle Lymphdrainage und die Kompressi-

onsbestrumpfung sollten unterstützend für meh-

rere Monate, je nach Ausgangsbefund, mindestens

für ein Jahr fortgeführt werden. ln einigen Fällen

sollte überschüssiges Gewebe durch eine Fettab-

saugung (Liposuktion) entfernt werden.
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