Wenn’s nach unten zieht —
Hilfe bei Senkungsproblemen

Es gibt Dinge, liber die sprechen
Frauen ungern, z. B. dass bei kor-
perlicher Aktivitat plotzlich ein
seltsames Druck- oder Fremdkor-
pergefiithl im Unterleib auftritt.
Oder dass beim langen Spazieren-
gehen das Gefiihl entsteht, als wiir-
de «da unten etwas rausfallen».
Viele Frauen kennen dieses Ge-
fiihl. Die Rede ist von Senkungs-
zustanden, medizinisch auch «Ge-
nitalprolaps» genannt. Klingt
dramatisch, ist aber oft gut behan-
delbar — wenn man weiss, worum
es geht.

Was genau «sinkt» da eigentlich?
Ganz einfach: Im weiblichen Be-
cken liegt alles ziemlich eng bei-
einander - Harnblase, Gebdrmut-
ter, Scheide und Darm teilen sich
den Raum, gestiitzt von Muskeln,
Bédndern und Bindegewebe. Wenn
dieses Stiitzsystem im Laufe der
Jahre an Festigkeit verliert, kann
es passieren, dass sich einzelne
Organe absenken. Betroffene be-
merken diese Absenkung dann je
nach Ausprdgung als Druck,
Fremdkorpergefiihl oder sogar als
sichtbare Vorwolbung aus der
Scheide. Besonders hiufig betrof-
fen ist die Harnblase — was auch
dazu fiithren kann, dass Frauen
unkontrolliert Urin verlieren
(Harninkontinenz). Haufig spielen
eine oder mehrere Schwanger-
schaft(en) eine Rolle, vor allem
wenn die Kinder zur Geburt gross
waren oder die Geburt schwierig
war. Auch hormonelle Verdnderun-
gen in den Wechseljahren tragen
dazu bei, dass das Gewebe an Fes-
tigkeit verliert. Wer zusétzlich viel
korperlich arbeitet, chronisch hus-
tet oder tibergewichtig ist, erhoht
den Druck auf den Beckenboden
noch mehr. Und wie so oft: Auch
die Gene haben ein Wortchen mit-
zureden.

Die gute Nachricht: Frauen mis-
sen das nicht einfach hinnehmen.
Auch wenn die Vorstellung unan-
genehm sein mag - ein Gespriach
mit der Frauenirztin oder dem
Hausarzt ist der erste Schritt zur
Besserung. Die Diagnose ist meist

unkompliziert: Oft reicht schon
eine Tastuntersuchung im Stehen
oder Liegen, um zu erkennen, ob
und wie stark eine Senkung vor-
liegt. Ergdnzend kann eine Ultra-
schalluntersuchung helfen, um die
Situation besser zu beurteilen.

Je nachdem, wie ausgeprigt die
Senkung und die Beschwerden
sind, gibt es verschiedene Behand-
lungsmoglichkeiten. Bei leichten
Formen hilft oft schon gezieltes
Beckenbodentraining, am besten
angeleitet durch eine spezialisierte
Physiotherapeutin. Auch das Tra-
gen eines sogenannten Pessars -
einer Art unsichtbare Stiitze, die
in die Scheide eingelegt wird -
kann den Alltag deutlich erleich-
tern. Fir viele Frauen ist das eine
einfache und wirksame Losung.
Wenn die Beschwerden stirker
sind, einfache Methoden nicht aus-
reichen, das Pessar nicht ausrei-
chend wirkt oder ein Wunsch zur
definitiven Korrektur besteht,
kann auch eine Operation sinnvoll
sein. Dabei wird das abgesenkte
Organ wieder an seinem urspriing-
lichen Platz befestigt — heute oft
schonend und minimalinvasiv mit
Robotertechnik.

Wer sich bei diesem sensiblen The-
ma gut aufgehoben fithlen mdchte,
ist im interdisziplinidren Becken-
bodenzentrum (IBBZ) am Kan-
tonsspital Frauenfeld und Miins-
terlingen in besten Hdnden. Dort
kiimmern sich Spezialistinnen und
Spezialisten aus verschiedenen
Fachrichtungen gemeinsam um die
Diagnose und Behandlung - indi-
viduell abgestimmt und mit viel
Erfahrung im Umgang mit Sen-
kungsbeschwerden. Ziel ist es, die
Lebensqualitdt der betroffenen
Frauen schnell und spiirbar zu
verbessern sowie Wege aufzuzei-
gen, wie man sich wieder sicher
und gestdrkt im eigenen Korper
fiithlen kann. Denn Beschwerden
im Beckenbodenbereich sollten
kein Tabuthema sein, sondern An-
lass, sich vertrauensvoll beraten
und kompetent behandeln zu las-
sen.
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