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Sie hort ihren schwerhérigen bis ge-
horlosen Patientinnen und Patien-
ten zu wie keine andere. Und kann
deren Herausforderungen, Sorgen
und auch Wiinsche mehr als nach-
vollziehen: Dr. med. Veronika Wolter
trégt selbst ein Cochlea-Implantat.
Sie ist die erste ertaubte Chefarz-
tin in einem Akutkrankenhaus in
Deutschland. Welche Herausforde-
rungen und Hlirden sie selbst auf
ihrem Weg dahin (iberwunden hat,
wie das Cochlea-Implantat ihr Le-
ben verdndert hat und was ihr Be-
handlungskonzept an der Pasinger
Helios Hérklinik Oberbayern so be-
sonders macht, verrit die 40-Jdhrige
im Interview.

Dr. Veronika Wolter
Chefarztin der Helios Horklinik Oberbayern

Arzteverzeichnis, S. 42

Foto: Robert Haas/Siiddeutsche Zeitung Phot

HELIOS HORKLINIK OBERBAYERN

) Die Cochlea-Implantate

haben mein Leben verandert

Frau Dr. Wolter, Sie sind die ein-
zige gehdrlose HNO-Chefirztin
Deutschlands. Sie haben bestimmt
einen ganz besonderen Draht zu
lhren Patientinnen und Patienten.
Das stimmt. Meine Patientinnen
und Patienten merken schnell: Ich
weif}, wovon sie reden. Ich kenne
viele ihrer Schwierigkeiten, Angste,
Sorgen, aber auch Hoffnungen und
Woinsche - aus eigener Erfahrung.
Wir verstehen uns manchmal sogar
ohne Worte.

Wer nicht weif}, dass Sie gehdrlos
sind, kann das weder héren noch
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auf den ersten Blick sehen. Wor-
an liegt das? Ich habe erst im Al-
ter von neun Jahren als Folge einer
Hirnhautentziindung nach und nach
mein Gehor verloren, bin also spat-
ertaubt und konnte vorher schon
sprechen. Deshalb hért man es mir
nicht an. Au3erdem hoére ich dank
meiner H6rprothesen wieder her-
vorragend. Die dufleren Kompo-
nenten der Implantate - das sind die
Prozessoren, die nur so grof3 wie das
Ende eines Brillenbligels sind, und
die Sendespule - kann ich, wenn ich
mochte, unter meinen Haaren ver-
stecken. Die Implantate waren eine

echte Erldsung und haben mein Le-
ben unglaublich positiv verandert.

Das bis dahin nicht immer leicht
war. Ganz und gar nicht! In der
Schule wurde ich von den Schiilern
systematisch ausgegrenzt. Und
schlimmer noch, auch die Lehrer
meinten, ich hitte an einer normalen
Schule nichts zu suchen; sie wollten
mich am liebsten auf eine Gehorlo-
sen-Schule schicken. Darunter konn-
te ich mir damals Uberhaupt nichts
vorstellen. Das war mir vollig fremd
und klang fiir mich wie eine Drohung.
Es war wirklich keine schéne Zeit, in

derich mich oft sehr einsam gefiihlt
habe.

Das klingt schmerzhaft. Was hat
lhnen die Kraft gegeben, die vie-
len Demiitigungen und Hiirden zu
liberwinden und lhren Weg zu ge-
hen? Ich habe eine gewisse , Jetzt-
erst-recht“-Haltung entwickelt. Ich
wollte einfach nicht, dass die Men-
schen, die mich ausgrenzen und ver-
letzen, Recht behalten. Und meine
Eltern standen immer hinter mir. Sie
haben an mich geglaubt. Ganz im
Gegenteil librigens auch zu einigen
meiner Lehrer und Dozenten. ,Wie
soll das mit einem Stethoskop funk-
tionieren?“ fragte mich einer. ,Das
kdnnen Sie vergessen, dass Sie als
Hoérbehinderte jemals operieren diir-
fen“, behauptete ein anderer.

Trotz der niederschmetternden
Vorhersagen haben Sie es ge-
schafft: Medizinstudium, Doktorti-
tel und nun operierende Chefarztin
der Helios Horklinik Oberbayern.
Waihrend meines Medizinstudiums
geschah etwas Revolutionares: Ich
habe 2005 als eine von gerade ein-
mal drei Patienten weltweit das
neuartige, vollimplantierbare Cari-
na-System eingesetzt bekommen.
Eine Art Vorstufe der heutigen Im-
plantate. Das war der erste Befrei-
ungsschlag. 2009 trat dann Cochlea
in mein Leben: Das einzige medizini-
sche System, mit dem wir ausgefal-
lene Nervenzellen derart erfolgreich
kiinstlich ersetzen kdnnen.

Wie genau funktioniert ein Coch-
lea-Implantat? Ein Cochlea-Im-
plantat ist ein kiinstliches, operativ
eingesetztes Innenohr. Es besteht
aus zwei Komponenten: Eine wird
mittels Operation in den Knochen
hinter dem Ohr implantiert, die
zweite wird von aufien aufgesetzt.

Das Implantat kann die Funktion ge-
schadigter Haarzellen im Innenohr
ersetzen. Ein Horgerat verstarkt nur
den Schall,um so die meist stark ge-
schadigten Haarzellen zu stimulie-
ren. Mit einem Cochlea-Implantat
hoért man im Gegensatz dazu Uber
den in der Regel vollkommen intak-
ten Hornerv.

Voraussetzung fiir ein solches Im-
plantat ist demnach ein funktionie-
render Hornerv? Ja.Ob der Hornerv
intaktist und eine Patientin oder ein
Patient fir eine Innenohrprothese
geeignet ist, ldsst sich durch eine
griindliche Diagnostik im Vorfeld der
Operation genau feststellen.

Koénnen Sie mit lhren Innenohr-Im-
plantaten héren wie friither? In
gangigen Hor- und Sprachtests las-
sen sich mittlerweile die gleichen
Ergebnisse erzielen wie bei einem
hérgesunden Menschen. Bei nor-
maler Lautstdrke von 65 Dezibel
sind Sprachverstehenswerte von
100 Prozent keine Seltenheit. Trotz-
dem gibt es Situationen, in denen
Normalhdrende liberlegen sein kon-
nen. Vor allemin gerduschvollen Um-
gebungen wie in Restaurants oder
an Flughafen. Hier kdnnen zusatzli-
che Hilfsmittel sinnvoll sein.

Was ist das Besondere lhres Be-
handlungskonzepts an der Helios
Hoérklinik Oberbayern? In unserer
Horklinik am Pasinger Helios Klini-
kum Miinchen West arbeiten wir in-
terdisziplindr: Wir sind ein Team aus
Arzten, Audiologen und Therapeu-
ten. Gemeinsam kdnnen wir unse-
ren Patientinnen und Patienten von
der ausflihrlichen Diagnostik liber
die Operation bis hin zur ambulan-
ten Rehabilitation ein ganzheitliches
Konzept anbieten.

Gut zu wissen

*x Etwa jeder flinfte Mensch

in Deutschland hat Hoérpro-
bleme, die Tendenz ist auf-
grund der demografischen
Entwicklung und zunehmen-
der Horprobleme bei jungen
Menschen sogar steigend.

Wenn Horgerate nicht
mehr helfen, kdnnen Coch-
lea-Implantate zum Einsatz
kommen: Laut Weltgesund-
heitsorganisation sind knapp
neun Prozent aller Horge-
schadigten fiir ein Coch-
lea-Implantat geeignet.

Cochlea-Implantate sind ak-
tuell die einzigen Prothesen,
die ein menschliches Sin-
nesorgan vollstandig und er-
folgreich ersetzen kénnen.
Sie konnen bei Kindern und
Erwachsenen bis ins hohe Al-
ter gleichermaf3en eingesetzt
werden.

Die Implantation gilt mittler-
weile als Routineeingriff; die
Komplikationsrate ist sehr
niedrig. In seltenen Einzel-
fallen kann es zu in der Regel
reversiblem Schwindel nach
der Operation kommen. Eine
voriibergehende Ladhmung
des Gesichtsnervs zahlt als
weitere mogliche Komplika-
tion. Beide sind selten bis sehr
selten.

Cochlea-Implantate gelten
- anders als Horgeréte, bei
denen Zuzahlungen die Re-
gel sind - als sogenannte
Heilmittel. Bei korrekter In-
dikationsstellung werden die
Kosten von der Krankenkasse
libernommen.
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