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DAS CHAMALEON DER
FRAUENHEILKUNDE

Endometriose ist eine der haufigsten gyndkologischen Erkrankungen
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Unterbauchschmerzen wahrend der Regel? Es kann eine Endometriose sein.

Bei etwa 40.000 Frauen, die meisten im Alter zwischen 15 und 45, wird jedes Jahr
erstmals die Diagnose Endometriose gestellt. So lauten die Schdtzungen fiir Deutsch-
land. Und viele der Betroffenen haben bis zu dieser Diagnose eine wahre Odyssee
hinter sich, denn die Symptome sind vieldeutig, und sie werden hdufig nicht richtig

zugeordnet.

Starke Unterbauchschmerzen sind den
meisten Frauen wdhrend ihrer Periode be-
kannt. Dass in vielen Fdllen hinter den
Beschwerden eine behandelbare Krank-
heit steckt, ist den meisten jedoch nicht
bewusst. Und weil das Wissen dariiber so
wenig verbreitet ist, nehmen viele Frauen
diese Beschwerden, die ihre Regelblutung
begleiten, als eine leidige Begleiterschei-
nung hin, oft iiber Jahre, wenn nicht Jahr-
zehnte. Es handelt sich in vielen Fdllen aber
um eine unbekannte und allzu hdufig uner-
kannte Volkskrankheit: die Endometriose.

Zellen am falschen Ort

Wenn Frauen die Diagnose Endometriose
gestellt bekommen und damit ein langer
Leidensweg seine Erkldrung findet, wissen
die meisten Patientinnen nicht, was sich
hinter dieser Diagnose verbirgt. Aber letzt-
endlich ist der Sachverhalt einfach zu erkla-
ren: Es handelt sich um Zellen der Gebdr-
mutterschleimhaut (Endometrium), die sich
auflerhalb der Gebdrmutterhdhle angesie-
delt haben, z. B. in den Eierstocken, tief in
der Gebdrmutterwand, im Bauchfell, in der
Blase, in der Ndhe zum oder im Darm etc.
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Grundsdtzlich konnen solche Endometrio-
se-Herde iiberall vorkommen, sogar in der
Lunge oder im Nabel. Am hdufigsten sind
sie jedoch im kleinen Becken zu finden
und rufen hier bei vielen Frauen Beschwer-
den hervor.

Eins vorab: eine Endometriose kann auch
vollig unbemerkt bleiben. Ob sich Symp-
tome zeigen, welche es sind und wie stark
sie ausgeprdgt sind, ist individuell und
oft nicht vorhersagbar. Die Stdarke der Be-
schwerden hdngt iiberdies auch nicht mit
der Ausdehnung der Endometriose zusam-
men. So kdnnen kleine Endometriose-Her-
de heftige Beschwerden verursachen und
grof3e vollends symptomfrei bleiben.

Richtig deuten durch
grundliche Diagnostik

Eben weil die Endometriose mit einer Viel-
zahl von Beschwerden einhergehen kann,
wird sie hdufig als ,Chamadleon der Frau-
enheilkunde“ bezeichnet. Charakteris-
tisch sind starke bis krampfartige Regel-
schmerzen. Weitere Beschwerden oder
Symptome, die auf die Endometriose hin-

deuten konnen, sind folgende: wiederkeh-
rende Schmerzen im Unterbauch (hdufig
in der zweiten Zyklushilfte), verstdrkte
Monatsblutungen und Zwischenblutun-
gen, Schmerzen beim Geschlechtsverkehr,
Schmerzen beim Wasserlassen oder Stuhl-
gang, wiederkehrende Blutungsstérungen.
Zu beachten ist dabei allerdings, dass alle
diese Symptome auch gdnzlich andere Ur-
sachen haben konnen. Eine griindliche Di-
agnostik ist daher unerldsslich.

Dass die Beschwerden in den meisten Fdllen
zyklisch sind, also im Verlauf eines Monats-
zyklus stdarker und schwdcher werden, liegt
daran, dass die Gebdrmutterzellen immer
auf den Hormonhaushalt reagieren. Unab-
hdngig davon, wo sich die Schleimhautzel-
len im Korper angesiedelt haben, baut sich
die Schleimhaut im Verlauf des normalen
Zyklus auf und wird anschliefend wieder
abgebaut. Sind die Zellen an einer Stelle
angesiedelt, wo ein Abflieflen nach aufien
nicht méglich ist, muss der Korper das Blut
langsam abbauen. Dabei kann es zu Reizun-
gen und Entziindungen kommen, teilweise
bilden sich auch blutgefiillte Zysten. Und
wenn die Schleimhautzellen zu Verwach-
sungen oder auch zu anhaltenden Nerven-
reizungen fiithren, kénnen die Beschwerden
sogar chronisch werden.

Ursachen nicht
endgultig geklart

Warum sich die Zellen an anderen Stellen
als in der Gebdrmutterhthle ansiedeln, ist
wissenschaftlich bis heute nicht endgiiltig
gekldrt. Eine Erkldrung, die fiir sehr wahr-
scheinlich gehalten wird, ist die sogenannte
Transplantationstheorie, nach der vermutet
wird, dass lose Gebdrmutterschleimhaut-
zellen verschleppt werden und sich an an-
derer Stelle ansiedeln. Das kann durch eine
retrograde Regelblutung geschehen, wenn
also Zellen des Endometriums wahrend der
Regelblutung in die Bauchhohle geraten
und sich dort ansiedeln.

Andere Ansdtze gehen von einer angebo-
renen Endometriose aus, die dadurch ent-
steht, dass sich wdhrend der embryonalen
Entwicklung der Geschlechtsorgane einzel-
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ne Endometriumszellen ,,ortsfremd*“ ansie-
deln. Als Ursachen werden auch ein gestor-
tes Zusammenspiel der Hormone oder eine
Fehlfunktion des Immunsystems diskutiert.
Denn normalerweise sorgt die Immunab-
wehr dafiir, dass sich Zellen aus bestimm-
ten Organen nicht an anderen Korperstellen
ansiedeln konnen. Und letztlich sind auch
genetische Faktoren in der Diskussion: Viel-
fach tritt Endometriose bei mehreren Frau-
en in einer Familie auf, was eine genetische
Veranlagung nahezulegen scheint.

Zusammenhang zwischen
Endometriose und
unerfulltem Kinderwunsch

Signifikant ist die Korrelation von uner-
fiilltem Kinderwunsch und Endometriose.
Es wird geschatzt, dass 30 bis 50 Prozent
der an Endometriose leidenden Frauen
Schwierigkeiten haben, schwanger zu wer-
den, oder unfruchtbar sind. Umgekehrt
gilt, dass etwa 20 bis 30 Prozent der unge-
wollt kinderlosen Frauen eine Endometrio-
se haben. Wie beide Phdnomene genau zu-
sammenhdngen, ist wissenschaftlich noch
nicht gekldrt. Als gesichert gilt jedoch,
dass die Endometriose Verwachsungen der
Eileiter und Eierstdcke hervorrufen kann,
die ein mechanisches Hindernis fiir eine
Schwangerschaft bedeuten kénnen. Ob die
Endometriose-Herde, die fiir den Organis-
mus einen Fremdkoérper darstellen kénnen,
auch eine gesteigerte Immunabwehr zur
Folge haben und dieser Umstand dann das
Einnisten einer befruchteten Eizelle mogli-
cherweise verhindert, ist bislang ebenfalls
noch unklar. Ebenso ist nicht gesichert, ob
die Spermienwanderung durch eine Endo-
metriose behindert werden kann. Erwiesen
ist allerdings, dass, sofern bei unerfiilltem
Kinderwunsch eine Endometriose besteht,

Eiletter
Eierstock — |
Gabarmutter
Blase —

Scheide — -—_\

Schamlippen —

eine operative Entfernung der Zellen die
Chancen auf eine natiirliche Schwanger-
schaft signifikant verbessern kann.

Sichere Diagnostik
beim Spezialisten

Dass die Erkrankung bei vielen Frauen
iiber so lange Zeit unerkannt bleibt oder oft
erst sehr spdt entdeckt wird, liegt auch da-
ran, dass sie nicht iiber eine normale gyna-
kologische Untersuchung zu entdecken ist.
Auch die Ultraschalluntersuchung macht
eine Endometriose nicht zuverldssig sicht-
bar. Hier hilft in den meisten Fdllen nur
die Vorstellung beim Spezialisten fiir En-
dometriose, der gleichzeitig ein operativ
tdtiger Frauenarzt ist. Um Klarheit zu be-
kommen und um die Endometriose ei-
ner Behandlung zu unterziehen, muss in
den allermeisten Fdllen eine Bauchspiege-
lung (Laparoskopie) durchgefiihrt werden.
Bei der Bauchspiegelung handelt es sich
um eine minimal invasive Behandlungs-
methode, die die Patientin wenig belastet,
aber fiir die Diagnosestellung und Thera-
pie optimale Bedingungen schafft. Bei einer
Bauchspiegelung werden iiber wenige klei-
ne Hautschnitte sehr diinne Instrumente in
den Bauchraum eingefiihrt, mit deren Hilfe
die Bauchhghle und die in ihr liegenden Or-
gane untersucht werden kénnen. Durch Ge-
webeproben kann dann festgestellt werden,
ob tatsdchlich eine Endometriose vorliegt.

Was hilft bei
Endometriose?

Eine Endometriose ganzlich zu heilen, ist
bis heute nicht moglich, auch weil die Ur-
sachen noch nicht gekldrt sind. Aber es
gibt eine Reihe von Behandlungsmoglich-
keiten, die den Patientinnen Linderung
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verschaffen. Die Bauchspiegelung, die zur
griindlichen Diagnose notwendig ist, bie-
tet auch die Gelegenheit zur Therapie. Bei
der Bauchspiegelung wird ein Endoskop
eingefiihrt, also ein sehr diinnes Rohr mit
einer kleinen Kamera und einer Lichtquel-
le an der Spitze. Uber das Endoskop lassen
sich auch feine chirurgische Instrumente
einfiithren, mit deren Hilfe die Endometrio-
se-Herde entfernt werden konnen.

Bei ausgedehnten Endometriose-Herden
ist eine operative Entfernung oder eine
Verddung des Gewebes die Therapie der
Wahl. Wenn das Gewebe auf den Harnleiter
driickt und einen Harnstau in der Niere ver-
ursacht, ist eine Operation unumgdanglich,
um die Niere vor dauerhaften Schadigun-
gen zu schiitzen. Grof3ere Eingriffe erfolgen
mitunter auch mit einem herkémmlichen
Bauchschnitt. Art und Umfang einer Ope-
ration hdngen immer vom individuellen
Befund und von der Lage bzw. Ausdehnung
der Endometriose ab. Auch die persdnliche
Lebenssituation der Patientinnen ist dabei
entscheidend. Um eine optimale Therapie
zu entwickeln, sind alle Rahmenbedingun-
gen von einem erfahrenen Spezialisten fiir
Endometriose zu bewerten, gegebenenfalls
unter Hinzuziehung von Kollegen anderer
Fachgebiete.

So erfolgreich die Behandlung von Endo-
metriose heute auch ist, nicht in jedem Fall
ist es mdglich, alle Beschwerden dauerhaft
zu lindern. Das gilt leider auch fiir Frau-
en mit unerfiilltem Kinderwunsch. Daher
ist ein Austausch mit anderen Betroffe-
nen vielfach hilfreich, um mit der Krank-
heit besser zurechtzukommen. Adressen
und weitere Informationen bietet unter
anderem die Endometriose-Vereinigung
Deutschland e. V. Wl

Gastautoren: Sebastian Effinger (1i),
Facharzt fiir Gynékologie und Geburtshilfe,
Dr. med. Alexander Dadze, Facharzt

fiir Gyndikologie und Geburtshilfe,

Klinik LINKS VOM RHEIN Koln

49


https://www.diewirtschaft-koeln.de

	Die-Wirtschaft-05-19-Stand-03-07-19_48
	Die-Wirtschaft-05-19-Stand-03-07-19_49

