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Gaumenmandeln

Besonders Kleinkinder
bis zu funf Jahren brau-
chen die Mandeln zur
Verstarkung der korper-
eigenen Abwehr.

16 Gesundheits-Nachrichten 2/03

Mandeln: raus
oder nicht?

Noch vor 20, 30 Jahren wurden die Gau-
menmandeln oft als liberfliissige Risiken
im Nasen-Rachen-Raum betrachtet und
nicht selten schon bei Kindern ab drei Jah-
ren mehr oder minder routinemassig ent-
fernt. Heute weiss man mehr uber die
wichtige Aufgabe der Mandeln als erste
. Wachter vor Viren- und Bakterienattacken.
L Trotzdem werden die Mandeln nach wie
. vor zu haufig geschnitten.

Vier Mandeln sitzen als Wachtposten am Ein-
gang des Rachenraums: je eine Zungen- und ei-
ne Rachenmandel und die beiden Gaumenman-
deln. An ihnen muss alles vorbei, was wir einat-
men: Schwebstoffe, Staub, Pollen, Viren, Bakte-
21 rien. Befinden sich darunter Krankheitserreger,
Werden die Mandeln aktiv. Weisse Blutkorperchen, die in den Man-
deln sitzen, erkennen den Eindringling und bekimpfen ihn gezielt.

Friihwarnsystem im Hals

Mandeln sind dhnlich aufgebaut wie Lymphknoten. Gemeinsam mit
den Seitenstringen bilden sie den so genannten lymphatischen Ra-
chenring. Es handelt sich dabei um eine Art Frithwarn- und Lernsys-
tem gegenuber korperfremden Stoffen aus der Umwelt (Viren,
Bakterien, sonstige Antigene). Spricht man von einer Mandelent-
zundung, so versteht man darunter nur die Entziindung der beiden
Gaumenmandeln, die bei geoffnetem Mund hinten zwischen den
Gaumenbogen liegen und meist gut zu sehen sind. Ist die Rachen-
mandel (oben am Nasen-Rachen-Raum, dem Blick meist verborgen)
betroffen, spricht man dagegen von Wucherungen - im Volksmund
falschlich auch Polypen (auffilligstes Symptom: eine stindig ver-
stopfte Nase).

Ausloser von Mandelentziindungen

Zu den Erregern der Mandelentziindung gehoren eine Vielzahl von
Viren. Einen grossen Teil der Infektionen verursacht jedoch eine Bak-
terienart, die Streptokokken. Auch Tuberkulose- und Diphtherie-
bakterien konnen eine Mandelentziindung auslosen. Die meisten
Erreger gelangen mit der Atemluft, durch Tropfcheninfektion, in den
Rachenraum. Deshalb sollte man mit einem Mandelentztindungsop-
fer weder das Besteck noch die Tasse teilen oder es gar kiissen. Ei-




nen bequemeren und direkteren Transportweg gibt es fiir die Erre-
ger nicht.

Kennzeichen einer akuten Mandelentziindung

» Die Gaumenmandeln schwellen an und roten sich.

» Der Hals schmerzt (mitunter bis zum Ohr hinauf) und das
Schlucken tut weh.

» Durch fortschreitende Infektion konnen sich gelblich-weisse Ei-
terherde in den kleinen Gruben der Mandeln bilden.

» Die Lymphknoten am Hals unter dem Kiefergelenk schwellen an

und sind druckempfindlich.

Die Zunge ist belegt und es entsteht ein stisslicher Mundgeruch.

Der Erkrankte spricht als hitte er einen Kloss im Hals .

Hohes Fieber (mit anfinglichem Schiittelfrost), das etwa zwei bis

vier Tage anhdlt.

YYY

Die Entziindung bannen
Die meisten «banalen» Virusattacken haben die Mandeln in wenigen
Tagen tiberwunden. Wie bei jeder fieberhaften Erkrankung sollte viel
getrunken werden, damit die Schleimhdute gut befeuchtet werden.
Verzichten Sie auf zucker- und kohlensiaurehaltige Getrinke. Alter-
nativen sind Hagebuttentee, Apfelschalentee, aber auch verdiinnter
Karottensaft oder Apfelsaft. Diese Getrinke werden auch speziell
von Kindern sehr gerne angenommen. Die Beschwerden etwas lin-
dern kann man durch Lutschen von Eis und den Verzicht auf feste
und gewtrzte Kost.

Schwerer zu kimpfen haben die Mandeln bei einer Attacke
durch Bakterien. Ein grosser Teil der Infektionen wird dabei von der
Bakterienart Streptokokken ausgelost. Eine bakterielle Infektion er-
kennt man oft am Eiter, spuckt der Patient gelb-
grunen Schleim sind Bakterien mit im Spiel.

Kalte Wickel hemmen die Entztindung und
beruhigen die Schleimhaut: Ein Leinentuch in
kaltes Wasser tauchen, ausdriicken und um den
Hals legen. Dartiber ein trockenes Baumwoll-
tuch, abschliessend ein Wolltuch straff und fal-
tenlos, aber nicht eng um den Hals wickeln.
Wihrend der Anwendung (zweimal tiglich)

Schon vor 50 Jahren schrieb A. Vogel im
«Kleinen Doktor»: «Nicht allen mag be-
kannt sein, dass die Halsmandeln und der
Wurmfortsatz ein sehr gut ausgebautes
Lymphnetz besitzen. Da sie zudem in ihrer
Aufgabe als Bakterienfilter und Bakterien-

sollte man sich hinlegen. Den Wickel abneh-
men, wenn er sich nicht mehr kalt anfihit.
Wenn eine Erkdltung gerade beginnt oder das
Fieber noch steigt, sollte man auf kalte Wickel
verzichten. Den Wickel sofort abnehmen,
wenn sich die Schmerzen dadurch verstirken.
Alfred Vogel empfahl bei Mandelentziindungen
auch Auflagen mit gequetschten Kohlblittern
im Wechsel mit Lehmwickeln (Lehm mit Zinn-
krauttee angeriihrt) oder besonders stark wir-

vernichter verwandt sind, konnte man sie
als Schwesterorgane bezeichnen. Weil ihre
Wirksamkeit fur den Kérper tGberaus wich-
tig ist, sollte man sie auf keinen Fall heraus-
nehmen, so lange sie noch funktionstiichtig
sind. Im Krankheitsfall sollte man sich sorg-
faltig bemuhen, durch konservative Metho-
den eine Heilung zustande zu bringen,
damit diese wichtigen Organe dem K&rper
erhalten bleiben.»
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Gaumenmandeln

kende Quark-Meerrettich-Auflagen (ein Drittel geriebener Meerret-
tich, zwei Drittel Quark).

Eine weitere wichtige Massnahme ist das Sptilen des Rachens.
Bewihrt haben sich Sptilungen mit ein paar Tropfen Salbei- oder Thy-
miantinktur in einem Glas lauwarmem Wasser. Auch Gurgeln mit
Salzwasser hilft: Ein Teeloffel gelost in einem halben Liter lauwarmen
Wasser ergibt eine heilsame Gurgellosung. Das Kauen von Biber-
nellwurzeln oder Imperatoria (Meisterwurz) oder das Auslutschen ei-
nes ungespritzten Zitronenschnitzes trigt zur Desinfektion und guter
Mundhygiene bei. «nnerlich nimmt man Lachesis D12 und Nieren-
tee mit Goldrute (Solidago) ein, denn dies hilft, die Anginagifte aus-
zuscheiden», so Alfred Vogel.

Den Arzt aufsuchen

Fuhlt sich der Patient schwer krank bzw. stellt sich nach oben ge-
nannten Therapieversuchen keine Besserung ein, ist ein Arztbesuch
unerlasslich. Dank der Antibiotikatherapie gibt es heute kaum noch
die frither geflirchteten Komplikationen wie das rheumatische Fie-
ber, eine chronische Nierenerkrankung oder eine Herzbeteiligung.

Pro und kontra Mandeloperation

Eine chronische Mandelentziindung kann, muss aber nicht ein Grund
fur eine Mandeloperation sein. Dauernd maissige Halsschmerzen,
standiger Mundgeruch, chronische Miidigkeit, Appetitlosigkeit, Er-
kaltungsneigung, Probleme beim Horen sowie unklare Temperatur-
erhohungen konnen im individuellen Fall anzeigen, dass eine Ope-

Schlangengift

«Erschrecken Sie nicht, liebe Leser, wenn
ich lhnen sage, dass es sich bei Lachesis
um ein Schlangengift handelt, und zwar
von einer Schlange, deren Biss unrettbar
den Tod bringt (Lachesis muta, Busch-
meister). Homoopathisch ist Lachesis
eines der besten Heilmittel. Nach Uber-
standenen Krankheiten, wenn noch al-
lerlei Gifte im Koérper zirkulieren und

das Blut noch mit den Krankheitsstoffen

zu kampfen hat, leistet Lachesis Wun-
derbares. Eine beginnende Angina kann
man in der Regel mit Lachesis D10 ku-
pieren (3-mal 5 Tropfen/Tag). Auch ge-

gen Halsleiden besonders schwerer

Natur ist Lachesis eine gute Hilfe.

Um die restliche Ausscheidung der Gift- |

stoffe zu foérdern ist eine Nachkur mit
Schwitzbadern sowie Nieren- und Le-
bertropfen notwendig.» (A. Vogel)
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ration notwendig ist.

Ein weiterer Grund, die Mandeln zu entfernen,
sind immer wiederkehrende akute Entziindungen
(vier- bis sechsmal pro Jahr gilt als in der Norm) und
wenn der Patient auf Antibiotika nicht mehr rea-
giert. Bei manchen Patienten sind die Gaumenman-
deln so stark vergrossert, dass sie Schlucken und
Atmen behindern. Die Betroffenen schnarchen und
leiden zum Teil unter nachtlicher Apnoe, einem
kurzfristigen Atemstillstand. Auch in diesem Fall
macht eine Operation Sinn.

Operiert wird normalerweise nur, wenn keine
akute Entztindung vorliegt. Der Eingriff erfolgt bei
Kindern unter Vollnarkose, bei Erwachsenen auch
unter Ortlicher Betiubung und dauert im Schnitt 15
bis 20 Minuten. Die haufigsten Komplikationen bei
einer Mandeloperation sind Nachblutungen an der
Operationswunde, wobei Erwachsene etwas ge-
fahrdeter sind als Kinder. Seltener kommt es zu Ge-
schmacksstorungen, die meist nur voriibergehend
sind. Schmerzen konnen bis zu zehn Tage lang be-
stehen. * IZR
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