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                                      Kommentar der Schriftleitung
  Editor’s Comment

  Sind Testverfahren zur sicheren Erkennung einer 
auditiven Verarbeitungs- und Wahrnehmungs-
störung (AVWS) etabliert, so bleibt das  Problem 
der Diskrimination, ob AVWS mit oder ohne 
Sprachentwicklungsstörung bei dem kleinen Pati-
enten vorliegt . Die Arbeit der beiden Göttinger 
und Münchener Kollegen zeigt, dass dies derzeit 
noch nicht optimal mit den vorhandenen Test-
batterien gelingt.
  Der erste interessante Fall ist eine  Fortsetzungs-
geschichte eines Sarkoms des Larynx , über den in 
der Laryngo-Rhino-Otologie erstmals 2010 be-
richtet wurde   [ 8 ]  . Verfolgen Sie nun das weitere 
Patientenschicksal. Auch der zweite interessante 
Fall berichtet über einen  seltenen Tumor, nun im 
Naseninneren  und stellt exemplarisch den heuti-
gen Therapiestandard dar.
  Gutachten und Recht berichtet über 3 Fälle  iatro-
gener CI-Dislokationen .
  Wir schließen das Heft mit einer Fortbildung zur 
 Stimmrehabilitation nach Laryngektomie .

  Ihr
  Professor Dr. med. O. Guntinas-Lichius

  Schriftleitung LRO
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                                             Liebe Leserinnen und Leser,

  mit diesem Heft möchte ich Ihnen ein frohes 
neues Jahr wünschen. Von Ihnen wünsche ich 
mir für die Laryngo-Rhino-Otologie in 2014 viele 
innovative und für das HNO-Fachgebiet wichtige 
Beträge!
  Das neue Jahr beginnt wie das alte mit der Rubrik 
„Referiert und Diskutiert“.  Residuen eines Vesti-
bularis-Schwannoms verschwinden oft von selbst.  
Zu diesem Schluss kommen Dänische HNO-Chir-
urgen aufgrund von Verlaufsbeobachtungen 
nach subtotalen Resektionen. Die Diskutanten 
verweisen auf die Zweischneidigkeit der Er-
kenntnis: einerseits Aufrechterhaltung der Tu-
morradikalität, anderseits möglicher Funktions-
erhalt durch Belassen von Kapselresten, die in 
der Laryngo-Rhino-Otologie bereits letztes Jahr 
diskutiert wurde   [ 1 ]  .  Die direkte Laryngoskopie ist 
der transnasalen fl exiblen Laryngoskopie bei der 
Abklärung von Neoplasien deutlich überlegen . Die-
se Erkenntnis einer aktuellen israelischen Arbeit 
bewegt die Diskutanten zu bestärken, nicht am 
Standard der direkten Laryngoskopie als wichti-
gem HNO-Untersuchungsverfahren zu rütteln. 
Damit verbunden ist auch, dass die Abklärung 
von laryngealen Erkrankungen in HNO-Hände 
gehört   [ 2   ,  3 ]  .
  Die Tipps & Tricks stellen ein  physiotherapeuti-
sches Konzept zum sofortigen Beginn eines Habitu-
ationstrainings bei Neuropathia vestibularis  vor. 
Der Betrag zeigt, dass wir HNO-Ärzte mit innova-
tiven Konzepten ein wichtiger Ansprechpartner 
für Patienten mit Schwindel sind   [ 4 ]  .
  Mit der Übersichtsarbeit über den keratozysti-
schen odontogenen Tumor schauen wir dann 
einmal wieder über den Tellerrand des Fachge-
biets   [ 5 ]   als Diff erenzialdiagnose von intraossä-
ren Tumoren im Bereich des Kiefers.
  Ähnlich wie in der Schwindeltherapie (siehe 
oben) fehlt es bei der Physiotherapie von Fazialis-
paresen an systematischen Studien   [ 6   ,  7 ]  . Das 
 EMG Biofeedback Training zuhause zur Therapie 
der Defektheilung bei chronischer Fazialisparese  
stellt eine Konzeption vor, die das Selbst-Training 
der Patienten ohne fremde Hilfe unterstützt.
  Die Kollegen des Homburger Universitätsklini-
kums stellen ihre  ersten Erfahrungen mit dem da 
Vinci-Roboter in der Schilddrüsenchirurgie  bei 8 
Patienten vor.

     Prof. Dr. O.     Guntinas-Lichius      
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