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Therapie

Grundsätzlich ist eine Behandlung von Hämorrhoiden nur dann indiziert, wenn Beschwerden auftreten. Man spricht 

dann von einem Hämorrhoidalleiden. Die Basistherapie beinhaltet die Regulierung des Stuhlgangs durch Zufuhr von 

Quellsubstanzen und Flüssigkeit und die Verwendung einer Hautschutzsalbe.

Für die sich auf dem Markt befindlichen Hämorrhoidensalben liegen keine wissenschaftlichen Studien vor, die ihre 

Wirksamkeit belegen. Häufig werden Lokalanästhetika mit Adstringentien und Entzündungshemmern kombiniert. In 

vielen Salben ist Cortison enthalten, das bei Dauertherapie zu einer Atrophie der Analhaut führt. Einige der Salben 

wurden in den letzten Jahren wegen ihrer allergisierenden Nebenwirkung vom Markt genommen.

Im Stadium 1 und 2 ist die Sklerosierungsbehandlung (Verödung) das Mittel der Wahl. Hierbei wird über ein Proktos-

kop ein Sklerosierungsmittel oberhalb des zu behandelnden Knotens eingespritzt. Die Behandlung ist weitestgehend 

schmerzfrei, da für die Injektion ein Schleimhautareal gewählt wird, das sensibel nicht versorgt ist. Sie wird in mehreren 

Teilbehandlungen im Abstand von 4-6 Wochen durchgeführt.

Das Sklerosierungsmittel bewirkt eine lokale Entzündungsreaktion mit Drosselung des Blutflusses im Hämorrhoiden- 

knoten und Fixierung auf der Unterhaut. Bei großen intraanalen Knoten im Stadium 2 ist die Gummibandligatur der 

Verödung vorzuziehen. Hierbei wird ein Gummiband über den zu behandelnden Knoten gestülpt, der darauf in den 

folgenden Tagen abfällt.

Im Stadium 3 und 4 ist ein operativer Eingriff notwendig, wenn eine Heilung erzielt werden soll. Je nachdem, ob die 

Erkrankung den gesamten Analkanal oder nur Teilbereiche umfasst, kommen unterschiedliche Verfahren zum Einsatz. 

Wir favorisieren bei segmentaler Ausdehnung die Operation nach Ferguson mit Unterbindung der zuführenden Arteri-

en, Ausschneidung des Knotens und Rekonstruktion der Analschleimhaut und bei zirkulären Hämorrhoiden die Stapler-

Hämorrhoidopexie nach Longo.

Die Operationen sind zum Teil ambulant durchführbar. Es ist mit einer Rekonvaleszenz von 2-3 Wochen zu rechnen.
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