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Haufig unterschatzt — Der Beckenboden

Was hat der Beckenboden mit Verstopfung, Hamorrhoiden sowie Urin- oder Stuhlverlust zu tun?
Klinik fiir MIC in Berlin (Dr. med. Tom G. Kirchner)

Sie haben withrend des Toiletten-
gangs Schmerzen am After oder
leiden an dieser Stelle oft unter Juckreiz
oder Niissen? Oder bentitigen Sie mehr
'l‘o'ilettenpai)ier als frither, um sich
sauber zu fithlen? Manchmal ist die
Unterhose oder der Slip verschmutzt?
Spiitestens an diesem Punkt sollten
Sie aufimerksam werden. Diese Sym-
ptome kiinnen auf ein Enddarmleiden
hindeuten.

Haufig tabulsiert - der Enddarm

1 Leber, 2 Magen, 3 Dunndarm,
4 Dickdarm, 5 Enddarm, 6 After

Der Enddarm, das sind die letzten 16
Zentimeter Verd g it
inklusive After. Fiir dessen Abdichtun,
nach aufen sorgt vor allem ein System
aus SchlieRmuskeln und Himorrhoidal
polstern. Wird dieses System in seiner
Wirkungsweise grundlegend gestirt,
kommt es zu den eingangs beschrie-
benen unangenehmen Erscheinungen.
Die Funktionsfihigkeit dieses Schlief-
muskelsystems ist eng mit dem Zustand
des Beckenbodens verbunden, den die
meisten Menschen ausschlieRlich mit
der Gyniikologie in Verbindung bringen.
Dabei besitzt jeder Mensch einen Be-
ckenboden.

Was Ist der Beckenboden?
Fachlich nicht ganz einwandfrei, da-
filr anschaulich, ist der Vergleich mit

einer Hingematte. Harnblase, End-
darm und bei Frauen die Gebérmutter
werden von dieser Hingematte in ihrer
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Verlaufe des Lebens ist dieses Gebilde
aus Muskeln und Bindegewebe oft zu-
siitzlichen enormen Belastungen aus-
gesetzi. Dazu gehbren unter anderem
dauerhafte, schwere kirperliche Ar-
beit, Schwangerschaft und Geburt so-
wie eine fehlerhafte Erniihrung oder
Ubergewicht.

Aber wie hangen Beckenboden und End-
darm zusammen?

Auf den ersten Blick vielleicht gar nicht.
Aber rufen wir uns das Bild einer Hin-
gematte wieder ins Gediichtnis. Durch
andauernde oder sehr starke zeitweise
Belastung kiinnen sich die Haltebéinder
der Hingematte iiberdehnen. In extre-
men Fiillen kiinnte eine Masche reifen
oder aber eine Stelle der Matte durch-
gelegen werden. Das bedeutet, die ur-
spriingliche Form der Hingematte,
also des Beckenbodens, wurde verdn-

dert. Wir sprechen dann von einer Be-
ckenbodenschwiiche bzw. Beckenbo-
deninsuffizienz, die hiufig mit einer
allgemeinen Bindegewebsschwiiche
einhergeht. Nun verrutschen die ge-

nannten Organe und bedréingen sich

— Funktionsstorungen sind die Folge.
Es kommt im Verlauf zu Gebdrmutter-,
und/oder Enddarmvorfillen, derso ge-
nannten Blasenschwiiche (Harninkon-
tinenz), Verstopfung und der Unfihig-
keit Stuhl zu halten (Stuhlinkonti-
nenz).

Hamorrhoiden, Stuhlinkontinenz?

Die Stuhlinkontinenz kann unterschied-
liche Ursachen haben. Hier sind nur
jene genannt, welche aufmechanischen
Storungen bzw. einer Gewebeschwiiche
des Enddarms beruhen. Ubrigens, bei
der Unfiihigkeit Winde kontrolliert aus
dem Darm entweichen zu lassen spre-
chen die Mediziner bereits von einer
Stuhlinkontinenz Grad I. Oft beginnt es
miteinem Himorrhoidalleiden: Ersthat

Mann oder Frau ab und zu mal eine
wHidmorrhoide®. Mit oder ohne Salbe
bildet sie sich héufig ohne Probleme zu-
riick. Dann tritt sie §fter in Erscheinung
und verursacht auch Schmerzen beim
Stuhlgang. Leider muf man sie jetzt
selbst in den Analkanal ,zuriickste-
cken”, denn sie ist vorgefallen.

Ab und an ist nun die Unterhose am
Abend nicht mehr ganz sauber. Letzt-
endlich funktioniert das ,Zuriickste-
cken” nicht mehr. Wir gehen davon aus;
daf an diesem Punkt die gesamte Funk-
tion des SchlieBmuskelsystems derart
beeintrichtigt ist, daskl Mengen
an Stuhl nicht mehr gehalten werden
konnen. Aber niemand ist diesen Ent-
wicklungen hilflos ausgeliefert.

Was kann man tun?

Bei leichten Symptomen kiéinnen Be-
troffene mit einer Ernihrungsumstel-
lung und Medikamenten eine Besse-
rung erreichen. Im fortgeschrittenen
Stadium sollte jedoch {iber eine Ope-
ration nachgedacht werden.

In der Klinik fiir MIC wird griiBten-
teils transanal, also durch den After ope-
riert. Mittels eines modernen Verfah-
rens, das das iiberdehnte, tiberschiissige
Hamorrhoidal- und Enddarmgewebe
entferntund das verbleibende, gesunde

Gewebe an seine urspriingliche Position
zuriickbringt. Da die notwendigen
Schnitte in einem Bereich ausgefithrt
werden, der den Schmerz nicht emp-
findbar weiterleitet, kann dieses Ope-
rationsverfahren zu Recht als
schmerzarm bezeichnet werden. Ein

il Vorteil dieser Methode ist, da
es keine offene Wunde gibt. Noch wiih-
rend des Aufenthaltes in unserer Klinik
treffen sich die Patienten mit einem
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Spezialisten filr Beckenbodentraining,
Denn der {iber lange Zeit iiber die Ma-
Ben belastete SchlieBmuskel ist nach
der Operation hiiufig noch zu schwach,

um seine Aufgabe wieder ordnungsge-
miil zu erfilllen. In der Biofeedback-
Sprechstunde wird unseren Patienten
das Elektrostimulationsverfahren zum






