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Asthetik ist meist nebensichlich

Intimchirurgie. Die
Schénheitsindustrie
boomt, der Wunsch nach
Kdrperoptimierung scheint
ungebrochen. Auch das
weibliche Genitalist fiir die
asthetische Medizin mitt-
lerweile kein Tabu mehr.
Allerdings stehen in
diesem Bereich eher
funktionale Aspekte im
Vordergrund.

Von Sonja Streit

Das ,Geschift mit der Schénheit” er-
freut sich seit Jahren grofRer Beliebt-
heit, nicht zuletzt deshalb, da Altern
keine Option mehr zu sein scheint,
Ob  minimal-invasiv oder chirur-
gisch, #sthetische Mediziner sind
duferst gelragt. Fachérzte fir Plasti-
sche, Asthetische und Rekonstrukti-
ve Chirurgie werden gerne als reine
»Beauty Docs” wahrgenommen, die
in ihren Privatordinationen oder in
privaten Kliniken Patienten mittels
verschiedenster Methoden zu einem
jingeren Aussehen verhelfen, sogar
im Genitalbereich. Nicht selten wird
diesbeziiglich der Begriff vaginal re-
Jjuvenation bemiiht, der zwar tat-
sichlich Techniken wie die G-
Punkt-Augmentation, die Venushii-
gelabsaugung oder auch die Vaginal-
straffung mittels Laser umfasst. Al-
lerdings féllt auch die Schamlippen-
verkleinerung in diesen Bereich, die
mitnichten ausschliefllich dsthetisch
motiviert ist,

Funktional storende Anomalie
Werden die kleinen Labien nicht von
den grofien verdeckt, wird die schutz-
lose Schleimhaut mitunter gereizt. Dr.
Edvin Turkof, Facharzt fiir Plastische,
Asthetische und Rekonstruktive Chir-
urgie, der gemeinsam mit Elis Sonn-
leitner und Aglaja Stirn das Buch
wSchamlippenkorrektur®  (Maudrich
Verlag) geschrieben hat, prizisiert:
»Schleimhaut, die stindig duferen
Reizen ausgesetzt ist, kann austrock-
nen. Meine Patientinnen berichten
sehr hiufig, wie unangenchm tiber-
grofie Keine Labien sind, dass ihre
Kleidung nass wird, dass sie an der
Seite herausrutschen Erklértes Ziel
der Betroffenen sei es, dass nach dem
Eingriff die inneren Schamlippen in
entblofitem Zustand und aufrechter
Position nicht sichtbar sind, sagt Ed-
vin Turkof in seinem Buch. ,Wir sind
vor dem Eingriff dazu verpflichtet, die
Patientin zu fragen, ob die kleinen
Schamlippen eine erogene Zone fir
sie darstellen. Dies muss sie vernei-
nen und auch unterschreiben. In Os-
terreich ist es verboten, Eingriffe
durchzufiihren, die eine Reduktion
des sexuellen Empfindens zur Folge
haben konnten’, sagt Turkof. ,Obwohl
auch viele Gyniikologen Labienkor-
rekturen durchfithren, steht diese Be-
rufsgruppe einem derartigen Eingriff
oft sehr skeptisch gegentiber. Es fillt
ihnen offenbar schwerer, den Wunsch
nach einer Korrektur in dieser Region
nachzuvollzichen!

Der Wunsch, sich einer Verklei-
nerung der inneren Schamlippen zu
unterzichen, ist meist funktional
motiviert, wie der Facharzt fiir Plasti-

sche und Asthetische Chirurgie,
Prof. HC. Dr. Stefan Gress, bestétigt:
»Ich habe {iber 3.500 Frauen operiert
und bei allen standen Problematiken
wie Invagination beim Verlkehr oder
Wundreiben beim Tragen enger
Kleidung im Vordergrund. Natiirlich
stiren sich viele Patientinnen auch
an der Optik, allerdings ist das nur
ein Teilaspekt des Ganzen

Einschrankungen und Schmerzen

Fragt man betroffene Frauen nach
ihren Beweggriinden, geben sie in
erster Linie funktionale Griinde an.
Fine Patientin, die den Eingriff im
Alter von 42 Jahren vornehmen lief,
berichtet: ,Ich habe mich dafiir ent-
schieden, da ich in meinem Alltag
mit starken Einschrinkungen kon-
frontiert war. Ich treibe sehr viel
Sport und hatte dadurch stindig
Probleme. Nach dem Reiten oder
lingeren Fahrradtouren war ich im-
mer wund oder es blutete sogar” Sie
bezeichnet die Entscheidung fir die
Operation als eine der besten ihres

Korrektur der inneren und dueren Labien. © Media for Medicaly chromarange/ picture alliance

Nach dem Sport
warich wund
oder es blutete
sogar.

Eine 42-jihrige Betroffene
berichtete der Autorin von
ihren Beschwerden vor der
operativen Korrektur.

Lebens. ,Ich fithle mich nun frei*
Bei ciner anderen Patientin war dic

Erstoperation, der sie sich im Alter
von 24 Jahren unterzog, ,schief ge-
gangen’. Mehr als 20 Jahre spiiter
fasste sie den Mut, sich ein weiteres
Mal operieren zu lassen. ,In jungen
Jahren wurde ich von Sexualpart-
nern darauf angesprochen, dass ich
im Intimbereich ,nicht richtig” bin.
Beim Sex waren die groflen inneren
Schamlippen im Weg, ich fiihlte ich
mich nicht frei, konnte mich nicht
fallen lassen und empfand Scham.
Mir war es am licbsten, wenn nie-
mand sah, was sich zwischen mei-
nen Beinen befand. Heute ist das an-
ders. Der cinzige Punkt, der mich an
meinem Korper stirte, ist endlich
kein Thema mehr! Thr Sexualleben
habe sich dadurch enorm verbes-
sert, es sei nicht mehr angstbesetzt,
sagt dic Dame heute.

Domine der plastischen Chirurgie
Gress, Autor des Buches , Aesthetic
and Functional Labiaplasty” (Sprin-
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ger), ist auf Intimchirurgie speziali-
siert und operiert seine Patientinnen
mittels Radiochirurgiegerit. ,Dieser
Bingriff erfordert eine hohe Experti-
s¢, da es sich um eine mechanisch
sehr belastete Region handelt. Des-
halb verwende ich kein Skalpell,
denn diese filigrane Arbeit ldsst sich
meiner Meinung nach nur mittels
modernster Technik zur vollsten Zu-
friedenheit ausfithren” Wenngleich
die Wahl des Instrumentariums so-
wie der Schnitttechnik von Opera-
teur zu Operateur verschieden und
mitunter von Grofie und Form der
Labien abhingig ist, so haben sie
doch meist die Fachrichtung ge-
meinsam. In der Regel fillt die In-
timchirurgie ndmlich in den Bereich
der plastischen Chirurgie, weshalb
sie vermutlich besonders kritisch be-
trachtet wird. Allerdings hat dies laut
Facharzt und Primar an der
Schwarzlklinik in Lafinitzhohe, Dr.
Johann Umschaden, nachvollzieh-
bare Griinde: ,Fachirzte fiir plasti-
sche Chirurgie sind deswegen pri-
destiniert fiir derartige Eingriffe, da
sie sich nicht nur mit der Verkleine-
rung von kleinen Schamlippen
schon in ihrer Ausbildung beschafti-
gen, sondern sie auch fiir die Re-
konstruktion des Intimbereiches
nach Tumorentfernungen und Ver-
letzungen zustindig sind.” Sein Kol-
lege Dr. Helmut Hoflehner erldutert:
,Die Operation muss sehr exakt und
schonend  durchgefithrt  werden,
sonst kann ¢s zu Asymmetrien oder
Narhenproblemen kommen. Der
schonende Umgang mit dem Gewe-
be ist eine Domiéne der plastischen
Chirurgen. Wir operieren nur hyper-
plastische  kleine  Schamlippen,
wenn nachvollziehbar ist, dass diese
Probleme bereiten kénnen.”

Lesen Sie bitte wefter auf Seite 23
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Glaubt man Medienberichten, ist
ein wahrer Hype in Bezug auf Geni-
taloptimierung entstanden. Grofle
Labien konnen mittels Eigenfett
oder [lyaluronsiure aufgepolstert,
die Vagina operativ verengt und der
G-Punkt mit Hilfe von Fillern vergré-
Rert werden. Man hort und liest von
Patientinnen, die sich cin perfektes
Genital wiinschen, das dem eines
jungen Midchens gleicht. Vaginal-
verjingung und Optimierung im In-
timbereich scheinen neue Trends zu
sein.  Ungliicklicherweise  werden
rein dsthetische Eingriffe mit jenen
in einen Topf geworfen, die medizi-
nisch indiziert sind, wic eine 36-jédh-
rige Patientin bestiitigt: ,Ich habe
mir die Entscheidung, mit jeman-
dem {iiber meinen Wunsch, mich
operieren bzw. den Eingriff durch-
fiihren zu lassen, nicht leicht ge-
macht. Der Eindruck, dass es sich
um ein Tabuthema handelt, bestitigt
sich leider in Gespriachen und in Be-
zug auf die Berichterstattung immer
wieder

Operation nur bei Indikation

In Lindern wie Osterreich oder
Deutschland gilt gemeinhin die De-
vise ,Weniger ist mehr" und nicht
alles, was moglich ist, ist auch ge-
fragt. Plastische Chirurgen, die mit
fiir sie nicht nachvollzichbaren
Wiinschen konfrontiert werden,
lehnen diese zum einen ab und un-
terliegen zum anderen klaren Richt-
linien: ,Nach dem &sterreichischen
Gesetz miissen funktionelle Stérun-
gen und nachweisbare Probleme
mit den kleinen Schamlippen vor-
liegen, die einer gynikologischen

Befunddokumentation  bediirfen,
um eine Labioplastik durchfiihren
zu durfen’, erkldrt Dr. Umschaden.
»Die komplette Entfernung der klei-
nen Schamlippen lehnen wir z. B.
ab, da damit der funktionelle
Schutz fiir die Harnrghrendffnung
und die Scheide wegfillt, wodurch
chronische Entziindungen in Schei-
de und [arntrakt entstehen kénn-
ten” Es obliegt den Chirurgen au-
Berdem, im Vorfeld im Rahmen von
Aufkldrungsgespriichen festzustel-
len, welchen Ursprungs der
Wunsch nach einem Eingriff ist und
ob die Patientin davon unabhingig
psychische Probleme hat. Oftmals
entsteht dieser nicht von heute auf

Alle von mir ope-
rierten Frauen
hatten korperli-
che Probleme.

Prof. HC. Dr. Stefan Gress
Facharzt fiir Plastische und
Asthetische Chirurgie

morgen, sondern ist wohliiberlegt
und manifestiert sich iiber einen
lingeren Zeitraum, was man auch
daran sicht, dass sich sowohl junge
Frauen, als auch solche im besten
Alter fiir eine Operation entschei-
den.

Kiurzlich wurde von der BritSPAG
(British Sociely for Paedialric and
Adolescent Gynaecology) ein Ratge-
ber fiir junge Midchen herausge-
bracht. Die Broschiire mit dem Titel
»S0 what is a vulva anyway?" soll Ie-
ranwachsenden die Vielfalt der Aus-
priagungen des weiblichen Genitals
néherbringen und ihnen vermitteln,
dass sie ihre Vulva so annchmen
sollten, wie sie ist. Ob derartiges Ma-

terial dazu beitrdgt, dass sich die Le-
gerinnen in ihrem Korper und mit
seinen Eigenheiten wohler fithlen,
sei dahingestellt. Es trigt mit Sicher-
heit nicht dazu bei, sich jemandem
anzuvertrauen, wenn man den
Wunsch hat, eine stiirende Anomalie
beseitigen zu lassen, um unbe-
schwert enge Kleidung tragen oder
ohne Beschwerden Sport treiben zu
konnen. Ganz abgeschen davon,
dass es zu sexuellen Stérungen fith-
ren kann, wenn sich Betroffene nicht
nackt zeigen méchten, Schmerzen
beim Sex haben oder es gar keinen
Geschlechtsverkehr wollen, weil sie
sich schdmen oder ihn nicht genie-
fen konnen. mm




