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Anatomie Als Analkanal werden die letzten vier bis sechs Zentimeter des Darms bezeichnet. Der äus-
sere Schliessmuskel kannwillkürlich zusammengezogenwerden (kneifen), während der innere Schliess-
muskel einen Ruhetonus hat, der sich erst beim Stuhlgang entspannt. Die Hämorrhoiden sind kleine
Gefässpolster unter der Schleimhaut. Sie dienen der Feinabdichtung. Der anodermaleÜbergang ist sehr
gut innerviert (mit Nerven versehen) und entsprechend empfindlich. Darum sind Erkrankungen des Anus
und des Analkanals häufig schmerzhaft. Bild: Illustration zvg
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Proktologie – das Fachgebiet, über das niemand gerne spricht
Die Proktologie untersucht und
behandeltErkrankungendesAf-
ters (Anus) unddesAnalkanals.
Proktologische Erkrankungen
können sogar das Weltgesche-
hen beeinflussen. Das zeigte
sich 1815 eindrücklich im belgi-
schenWaterloo:Napoleonwur-
de wahrscheinlich seit Tagen
vonsehr schmerzhaftenHämor-
rhoiden geplagt und schien
kaum in der Lage, seine Trup-
pen zu führen.DerAusgangder
SchlachtundNapoleonsSchick-
sal sind bekannt.

Wiewertvoll dasproblemlo-
se Funktionieren unseres Anus
imAlltag ist, realisierenwir erst
dann, wenn Probleme auftau-
chen. Die Anzeichen einer Er-
krankung sindvielfältig: Jucken,
Brennen, Schmerzen, Blutun-
genundeinFremdkörpergefühl
sind häufige Gründe, weshalb
Patientinnen und Patienten
ärztlichenRat suchen. EineÄn-
derung des gewohnten Stuhl-
gangs ist nicht seltenmit einem
proktologischen Leiden kombi-
niert.

Die meisten dieser Be-
schwerden können durch eine
gezielteAnamnese (Befragung),
kombiniert mit einer manuel-
len, lokalen Untersuchung,
diagnostiziertwerden. Ingewis-
sen Fällen sind weiterführende
Untersuchungen,wie eineSpie-
gelung (Endoskopie), ein spe-
zieller Ultraschall oder eine
Magnetresonanztomographie
(MRI) nötig, um die korrekte
Diagnose stellen zu können.

WelcheSymptomesind
gefährlich?Welches sinddie
Alarmzeichen?
Grundsätzlich sind alle analen
Beschwerden,diemehrereTage
anhalten, abzuklären. Insbeson-
dereBlutungen, sei es amToilet-

tenpapier oder als regelrechtes
Tropfen aus demAnus,müssen
zeitnah abgeklärt werden, um
ein Tumorleiden auszuschlies-
sen. Leider sehen wir immer
noch regelmässig Patientinnen
und Patienten, bei denen blu-
tende Karzinome (Krebsge-
schwulste) als Hämorrhoidal-
blutungen fehlinterpretiertwur-
den.

ZunehmendeanaleSchmer-
zen, eventuell kombiniert mit
Fieber, Krankheitsgefühl und
einer schmerzhaften Schwel-
lung oder Rötung neben dem
Anus, müssen notfallmässig
ärztlich beurteilt werden. Abs-
zesse (Eiteransammlungen)
können, falls zu spät behandelt,
lebensgefährlich sein.

Anwensoll ichmich
wenden?
DasWichtigste ist: keine falsche
Scham. Sprechen sie darüber.
Kontaktieren Sie in erster Linie
ihrenHausarztundschildernSie
offen IhreProbleme.DerZuzug
eines proktologisch geschulten
Arztesmacht immerdannSinn,
wenndieDiagnosenicht klar er-
sichtlich ist oder die Therapie
nicht den gewünschten Erfolg
zeigt. Selbstverständlichkönnen
Patientinnen und Patienten
auchdirektmit unsKontakt auf-
nehmen oder sich bei starken
Beschwerden im Notfallzen-
trumdesSpitalsLimmattalmel-
den.

Muss immeroperiert
werden?
DiemeistenproktologischenEr-
krankungenwerden primärmit
Medikamenten (ohne Opera-
tion, sogenannte konservative
Therapie) behandelt. Hämor-
rhoidenbeispielsweise sprechen
in der Regel gut auf entspre-

chendeSalbenundZäpfchenan.
EineOperation ist bei grösseren
Hämorrhoiden oder solchen,
die sich mit Medikamenten
nicht bessern, notwendig.Auch
bei einer Fissur (sehr schmerz-
hafter Schleimhautriss imAnal-
kanal) ist eineOperationnurbei
Versagen der konservativen
Therapie angezeigt. Abszesse

und Fisteln hingegen müssen
(fast) immer operiert werden.

Kann ichetwaszur
Vorbeugung tun?
Ein regelmässiger weicher
Stuhlgang, kein Pressen und
eine angemessene, nicht über-
triebene Analhygiene sind gute
Voraussetzungen für Ihre«ana-

le Zufriedenheit». Ballaststoff-
reiche Kost und genügend Be-
wegung sind die wichtigsten
Massnahmen fürweichenStuhl,
allenfalls sindzusätzlichenatür-
liche oder medikamentöse
Hilfsmittel notwendig. Die oft
verwendetenFeuchttücherkön-
nen zu analen Hautreizungen
undEkzemenmit entsprechen-

dem Juckreiz und Brennen füh-
ren.

Machen Sie spätestens im
Alter von 50 Jahren eine Dick-
darmspiegelung. SowerdenTu-
moredesAnalkanals, desMast-
darms und des Dickdarms zu-
verlässig entdeckt. Sprechendie
IhrenHausarzt darauf an.

Im Spital Limmattal bieten
wir eineumfangreicheDiagnos-
tik und eine differenzierte The-
rapie für sämtliche proktologi-
sche Erkrankungen an. Das
Fachgebiet der Proktologie ge-
hört zur chirurgischen Grund-
ausbildung. Dementsprechend
sindalleunsereKaderärztequa-
lifiziert, häufige und vor allem
notfallmässige proktologische
Eingriffe durchzuführen. Die
komplexeren Probleme, zum
Beispiel eineFistelbehandlung,
bedürfen einer erweiterten Ex-
pertise. Dafür sind im Spital
Limmattal ein Leitender Arzt
sowie eine Oberärztin und ein
Oberarzt zuständig. Dickdarm-
spiegelungen und weitere Ab-
klärungenwerden inderGastro-
enterologie vorgenommen.Las-
senSie sichvon IhremHausarzt
überweisen oder nehmen Sie
selbermit uns Kontakt auf.

Autor
Dr. med. Alex Ochsner

Leitender Arzt
Chirurgische
Klinik

Spital Limmattal

Urdorferstrasse 100
8952 Schlieren
Proktologische Sprechstunde
+41 44 733 24 64
chirurgie@spital-limmattal.ch
Notfallzentrum
+41 44 733 11 11


