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Systematik

Analvenenthrombose
Marisken
Fistelporus, Akne inversa
Talgdrusen
Lues

HPV-assoziiert



Perianalthrombose

Genese unklar, individuell

Schmerzhafter, praller,
blaulich/schwarzer Knoten




Perianalthrombose

Therapieoptionen abhangig von Grof3e und
Beschwerden

Inzision in LA

Heparinhaltige Salben
Daflon hochdosiert
Stuhlregulation
Schmerztherapie
Analhygiene




Marisken
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Ausdruck stattgehabter Probleme, Restzustand nach OPs
Faserreiches Narbengewebe, Schwellung

Hygieneproblem mit Pruritus und perianalem Ekzem



Marisken Therapie

Nur bei Beschwerden, sonst TU-Angst nehmen
Analhygiene mit Waschen und Hautschutz

Exzision, ev. Milligan Morgan



Analfistelporus

Ev. Sekretion mit Ekzem

Ev. Sondierbar und
Blaufarbung

Umso weiter vom Anus weg
umso komplexer die Fistel




Akne Inversa

Putride Sekretion,
manchmal heftig

Schubweise
rezidivierend

Soziale Isolation



Talgdruse

Keine Schmerzen

Pralles Knotchen, selten
inflammiert

Ev. Ubelriechender Talg
exprimierbar

Ausschalung in LA



Condylomata




Condylomata lata

Lues II

Manchmal wie
Analkarzinomimponierend

Keine PE, Keine Exzision

Ausstrich und Dunkelfeld
Syphilisserologie

Retarpen 3x2,4 Mega i.m.



Condlomata
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364,
Immunsuppression

nach kombinierter
LTX/NTX
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known unknowns of HPV natural history
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Behandlung - Condylome

Destruktion
zytotoxisch
Immunmodulation
Systemisch
komplementar

Observanz



HISTO?

Prospective Single-Center Observational
Study of Routine Histopathologic Evaluation
of Macroscopically Normal Hemorrhoidectomy
and Fissurectomy Specimens in Search of Anal
Intraepithelial Neoplasia

Pierre Bauer, M.D.! * Jean-Franc¢ois Fléjou, M.D., Ph.D.?
[sabelle Etienney, M.D.! for the Proctological Prospective Diaconesses Group*!

Dis Colon Rectum 2015; 58: 692—697
DOI: 10.1097/DCR.0000000000000387



Histologie

Abbassakour et al. Br J Surg 2005




Arbeitsgemeinschaft
fur
Colonthologe

Haufigkeit einer AIN

Surgery for

remonboldor N=2997

fissure

Mucosal
anopexy or
infected fissure

Abnormal
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Normal

Systematic pathologic

Study Cohort

examination

Normal

AIN 1

AIN2 AIN 3



HRA, AIN III




HRA, AIN III




TAKE HOME

Auch banale Dinge machen
Beschwerden

Viele ins LA behandelbar
Exzisionen ad Histologie

An DD denken
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