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Biopsieverbot eines pleomorphen Adenoms der Tranendriise

Biopsieverbot eines pleomorphen
Adenoms der Tranendriise

Friiher Nachweis des Tumors mit dem MRT ohne Biopsie.

Ein 50-jahriger Patient berichtet iber eine langsam zunehmende Schwel-
lung im temporalen Oberlidbereich.

Losung und Alternativen

Der Tumor ist als derbe, begrenzte Schwellung mit langsam- progressivem
Wachstum erkennbar und kann zu einer Dislokation des Bulbus nach me-
dial unten fithren.

Das pleomorphe Adenom (frither auch als ,Tranendriisenmischtumor*
bezeichnet) ist der hdufigste epitheliale Tranendriisentumor, der meistens
im vierten bis fiinften Lebensjahrzehnt auftritt.

Bei Verdacht auf einen Trinendriisentumor stellt die Magnetreso-
nanztomographie (MRT) die diagnostische Methode der Wahl dar. Dieser
Tumor kann aufgrund der unterschiedlich dichten Bestandteile mit dem
MRT beurteilt werden. Bei zusitzlich vorhandenen knéchernen Lasionen
kann zusitzlich auch ein Computertomogramm (CT) hilfreich sein.

Eine Probebiopsie verbietet sich beim pleomorphen Adenom, da hier-
bei eine hohere Tendenz zur bosartigen Entartung beobachtet wurde. Des-
halb sollte der Tumor vollstindig mit der Kapsel operativ entfernt werden.
Selten wurde eine maligne Entartung beobachtet.

Gefiirchtet ist vor allem das adenoidzystische Karzinom als hochmali-
gner Tranendriisentumor, das in seltenen Fillen aus einem pleomorphen
Adenom hervorgehen kann. Dieser Tumor zeichnet sich durch perineu-
rales rasches Wachstum und ossére Infiltration aus und kann erhebliche
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Schmerzen bereiten. Eine frithzeitige Exenteratio orbitae, gegebenenfalls
mit einer Knochenresektion sowie eine anschliefende Bestrahlung mit
Chemotherapie sind erforderlich.

Weiterfiihrende Tipps

© Navigationssystem in der Orbitachirurgie

Literatur

Fichter N, Schittkowski M, Guthoff RF (2005) Erkrankungen der Tranendriise. Ophthalmologe
102:399-425

Lieb WE (1994) Tumoren der Orbita. Ophthalmologe 91:701-716

Lemke AJ, Hosten N, Grote A, Felix R (1996) Differenzierung von Tranendriisentumoren mit
der hochauflosenden Computertomographie im Vergleich zur Magnetresonanztomogra-
phie. Ophthalmologe 93:284-291

Witschel H (1974) Tranendrtisenmischtumor und adenoid-zystisches Karzinom. Klin Monats-
bl Augenheilkd 164:206-212

Witschel H, Zimmermann LE (1981) Malignant mixed tumor of the lacrimal gland. A clinico-

pathologic report of two unusual cases. Graefe s Arch Ophthalmol 216:327-337



2 Springer
http://www.springer.com/978-3-540-48717-3

Tipps und Tricks flr den Augenarzt
Problemlésungen von A - 2
Schmidt, D.

2008, XXl, 464 5., Softcover

ISBN: @78-3-540-48717-3



